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KVOVI  ELEMENTI 

D I 

ANATOMIA 

AD  VSO  PELLE  SCVOLE 


DI 

FLORIANO  CALDANI 


VOL.  I. 


IN  VENEZIA 


A'ELLA  TIPOGRAFIA  DI  GIVSEPPE  PICOTTI 


; 


f HI8T0R1CAL 
\ MEDIC/iL 

H:sr^ 


A SVA  ALTEZZA  IMPERîALK 


IL  SEHEmssnvio  snriDVTA 

PiANIERI  D’  AVSIMIIA 

VIGEIIÊ 

DEL  REGNO  LOME ARDO-VENETO 


Ai  senllmentl  dl  ossequloso  rispet- 
to,  CO  quall  ogni  letterala  persona  do- 
vrebbe  fare  omaggio  ail’  A.  V.  I.  di 
quelle  opéré  che  alla  istruzione  sono 
indiritte  de’  glovaneill , od  alF  ayanza- 
mento  di  alcuna  scienza  nobilisslnia,  un 
obbligo  per  me  si  agglunge  , onde  gli 


Elementl  di  Anatomla,  clie  aU’ammae- 
stramento  degli  studiosi  intendo  dare 
alla  slampa,  io  LE  offra  riverentemen- 
te  e consacri.  Muove  siffalto  obbligo 
dalla riconoscenza,  lutta  figîia  diquella 
grazia  generosa  che  V.  A.  L di  accor- 
dar  si  corapiacque  a qiiesta  tempra  di 
studii.  E invero  fu  la  mercè  di  un  tan- 
to  favore  cbe,  ad  ornamento  deiranti- 
ca  e celebratissinaa  scuola  anatomica 
délia  Padovana  üniversità,  le  prepara- 
zioni  cominciarono  da  poclii  anni  a for- 
marsi  e raccogliersi  di  alcune  parti  del- 
r üomo,  e sarà  ail’  ombra  dello  slesso 
elle  andranno  a mano  a mano  crescen- 
do. La  sala  di  recente  annessa  al  ma- 
gnilico  Teatro,  ed  il  comodo  luogo  de- 
stinato  a’  lavori  analomici,  mentrecliè 
alla  ntilltà  provvedono  ognor  maggiore 
délia  fioi  ’ente  gioventù,  atteslano  insie- 
me  F inesausla  Munificenza  Sovrana,  la 


vu 


quale  tutto  diviso  per  l’apprendlmenio 
di  quella  scienza,  che,  base  e fonda- 
luento  delFArte  medica,  in  Padova  più 
che  altrove  fu  da  rimotissîmi  tempi  col- 
tlvata,  promossa,  ed  in  sommo  pregio 
tenuta.  Che  senegli  anni  addietro  pub- 
blicai  una  sérié  di  tavole  anatomiche 
la  più  estesa  che  si  conosca,  ma  dinon 
facile  acqulsto  a’  principianti,  accolga 
F A.V.  I.  col  benigno  anirao  SUO  que- 
sta  nuova  operetta  di  uso  più  comune 
nelle  scuole,  e si  degni  di  continuare 
a me  la  clementissima  SUA  Real  pro- 
tezione . 


Di  Padova  li  7 di  Agosto  iSaS. 


U iimiliss.  ed  ossequios.  'serço  e suddiiê 


FLORIANO  CALDANI 
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PREF  AZÎONE. 


10  sono  ben  liingi  daî  seguire  Y esempio  cli 
parecchi  recenti  Scrittori  di  anatomia,  i qua- 
li 5 allorchè  pubblicarono  le  opéré  loro  ele- 
mentari^  dichiararono  di  essere  stati  condot- 
ti  a cio  fare^  perché  o altre  ne  mancano  di 
simil  fatta^  o tutte  sono  più  o men  difettose  . 

11  Tumiati  infatti  asserisce  che  il  suo  cor- 
so elementare  forma  un  opéra  forse  la  pri- 
ma che  comparisce  alla  luce  (a). 

Il  ch.  Soemmerring  comin  cia  la  prefazione 
del  suo  libro  nel  modo  seguente  : defecius 
enchlridii , quod  veras  structurae  corporis 
humani  notiones  solide^  apto  nexii  ec.  trade- 

7^et^  me  impulit^  ut  periculum  conscribendi 
lïbri  fa  cerem  . 

Il  Sig.  Catellacci  non  troyô  libro  alcuno  , 
che  servir  potesse  di  scorta  aile  sue  lezioni  ^ 
e quindi  si  è risoluto  di  accingersi  a que- 
sia  impresa  e di  tentarne  T esecuzione  . 

(a)  Elementi  f Anatomia,  Ferrara  1799,  pag.  14. 

if)  De  corporis  humani  fabrica,  Trajecti  ad  Moen.  1794* 

(c)  Corso  elementare  di  notomia,  Pisa  1 806  . Là  dove 
qw^to  Autore  parla  nella  sua  Prefazione  ( pag.  18  ) delle 


X 


Il  Fattori  dice  clie  tra’  libri  cbe  compren- 
dono  la  descrizione  del  corpo  umano 
cïlmenie  se  ne  troverà  uno  solo  che  faccia 
conoscere  egualmente  h eue  lutte  e singole 
le  partie  ec.  {a), 

Che  se  ad  alcuno  non  puo  esser  lecito  di 
darsi  vanto  di  cio  che  da  molti  in  prima  fu 
fatto  ; se  un  consimile  linguaggio  sconoscen^ 
ti  ci  appalesa  verso  i nostri  maestri , qua- 
si che  appresa  non  avessimo  da  loro  la  scien* 
za  , che  promettiamo  altrui  d’ insegnare  , o 
impegnar  ci  potessimo  di  far  meglio  degli  al- 
tri  ; molto  meno  parmi  che  ciô  a quelli  si 
convenisse,  i quali  tentarono  Y impresa  e non 
la  condussero  a fine  {b)  • 

lo  non  penso  de’  miei  maestri , de’  miei 


Institutiones  Anatomicae  àû  mio  buon  Zio  Leopoldo  Gal- 
dani,  mi  ha  fatto  meraviglia  di  leggere  cb’esse,  corne  le 
annunzia  il  chiarissimo  Autore,  contengono  le  cognizioni 
necessarie  pel  suo  corso  di  Fisiologia,  cui  corrispondono^ 
e non  tendono  ad  insegnare  la  Notomia  . lo  temo  assai, 
che  lo  Zio  mio  non  ahbia  mai  annunciato  una  cosa  siraile  ; 
e se  nelTindiriz^are  Fopera  sua  ai  proprj  scolari  disse  loro, 
che  dopo  di  aver  pubblicate  le  Istituzioni  di  Fisiologia  of- 
friva  ad  essi  quelle  di  Notomia,  cio  non  significa  che  le 
une  servissero  aile  aitre  . I Fisiologi  non  curano  la  de- 
scrizione delle  ossa  tutte  e di  tutt’  i muscoli  . Fu  divi- 
samento  del  Caldani  di  provvedere  coMibri  elementari  le 
due  caltedre,  che  ad  un  tempo  medesimo  onorevolmente 
süstenne  in  questa  anticliissima  Universifà  . 

{a)  Guida  allô  studio  délia  Anatorrda  umana  , Pavia 
1807. 

Kp)  Nessuna  delle  opéré  de’  citali  Scrittori  è compiuta . 


contemporanei  e di  me  in  egiial  modo,  e so 
bene  che  se  un  libro  elementare  di  aiiato- 
mia  umana  è il  frutto  del  lungo  e replicato 
esame'  de’  cadaveri , e di  una  non  interrot-^ 
ta  lettura  degli  scritti  altrui , e se  ogni  au- 
tore  fedelmente  descrisse  cio  clie  ha  veduto, 
alciin  libro  non  v’  ha  di  tal  genere  che  pos- 
sa  giudicarsi  cattivo,  e tutto  al  più  Y ordina- 
mento,  lo  stile,  la  maggiore  o minore  chia- 
rezza,  la  soverchia  prolissità  o la  brevità  la- 
conica  nella  descrizione  di  cadaun  membro 
rende  F un  o differente  dalFaltro  . Poche  sco- 
perte  possiamo  attenderci  da’  trattati  elemem 
tari  de’  nostri  tempi,  e se  si  stiidiasse  la  sto- 
ria  deir  anatomia  ed  i vecchi  libri  si  consul- 
tassero,  vedremmo  quanto  sia  difficile  di  chia- 
inar  nuovo  cio  che  taivrolta  ci  cade  inaspet- 
tatamente  sott’occhio.  loposso  affermarlo  per 
propria  esperienza,  e per  aver  trovato  nelle 
opéré  de’  vecchi  notomisti  più  cose,  che  re- 
centemente  s’ erano  annunciate  pernuove, 
Che  se  la  cosa  è cosi,  se  molti  libri  non 
mancano  per  istniirci  su  qiiesto  intéressante 
argomento,  e tutti  più  o meno  buoni , la  ra- 
gione  mi  si  chiederà,  per  la  quale  intrapresi 
io  pure  di  dettare  un  libro  elementare  di  ana- 
tomia. Facile  mi  è Faddurla.  Fino  a quaiido 
nelFinsegnamento  di  questa  nobilissima  scieii^ 
za  era  prescritto  Fuso  délia  lingua  latina  ho 


seinpre  proposto  a testo  délia  itiia  scuola  le 
Istituzioni  Anatomiclie  delF  illustre  mio  ante-- 
cessore  e zio  Leopoldo  Caldani , perche  nè 
troppo  hrevi  , nè  di  soverchie  minuzie  ripie» 
ne^  e dalla  sperienza  di  molti  anni  ritrovate 
iitilissioie  agli  studenti.  Ad  onta  pero  delle 
replicate  edizioni  latine  che  si  fccero  di  quel 
lihro  e di  una  traduzione  italiana,  difficilmen* 
te  puü  esso  ritrovarsi  da  chi  ne  ahhisogna; 
e poichè  a danno  delle  scienze  , siccome  in 
moite  altre  parti  délia  filosofia  , cosi  anche  in 
qiiesta  (û?),  devesi  al  présenté  usare  V italiana 
favella  ^ parecchi  lihraj  mi  stimolarono  ad  in- 
traprenderne  una  nuova  e più  accurata  ver- 
sione . lo  era  per  aderire  ail’  inchiesta  ; ma 
riflettendo^  che' per  adattare  il  lihro  aU’attual 
metodo  d’ insegnamento  avrei  dovuto  in  qiial- 
che  luogo  cainhiarne  l’ordine  , alcuna  cosa 

’ (^z)  Il  chiariss.  Portai,  cui  era  nota  la  guerra  che  taluni 
faceva^io  a’  suoi  teinpi  alla  lingua  latina,  là  dove  parla  del- 
le lezioni  che  facea  Paracelso  in  lingua  ledesca  aggiugne  : 
ce  trait  sera,  sans  doute  approuvé  de  ceux  qui  blâment  les 
François  de  parler  le  latin  dans  les  Ecoles  ; nous  osons 
cependant  nous  élever  contre  leur  façon  de  penser  et  con- 
tre la  maniéré  d agir  de  Paracelse  ; il  faut  dans  les 
sciences  une  langue  commune^  au  moyen  de  laquelle  les 
Savants  de  differents  Royaumes  puissent  se  communiquer 
mutuellement  leurs  découvertes,  et  il  n y a point  de  pays 
où  Von  n en  puisse  faire  de  très  intéressantes.  Histoire  de 
l’Anatomie  et  de  la  chirurgie,  tom.  i , pag.  048.  Si  vegga 
su  taie  argomento  la  mia  lezione  De  latinae  linguae  in 
ariatomicis  studiis  praestantia  et  necessitate,  Patavii  1812* 
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aggiungere,  altra  levarnc  , quantunque  bre- 
vissimo  sia  quel  trattato,  giudicai  che  uno 
spazio  minore  di  tempo  avrei  forse  impiega- 
to  nello  scrivere  di  bel  nuovo  questi  Elemen- 
ti,  senza  arrogarmi  il  diritto  di  alterare  un 
lavoro  d’altrui . 

Cosi  ebbe  Y origine  sua  la  présente  Ope» 
retta,  diretta  a descrivere  quelle  stesso  corpo 
iimano  che  fu  da  molti  grandi  uomini  esa- 
minato  diligentemente,  ed  illustrato,  aile  opé- 
ré de’  quali  duopo  è cbe  ricorra  cbiunque 
de’  semplici  Elementi  di  questa  scienza  non 
abbisogna . lo  scrissi  ad  istruzione  délia  stu- 
diosa  gioventù  che  fréquenta  la  mia  scuola,  e 
cui  da  molti  anni  espongo  la  fabbrica  mera- 
vigliosa  del  nostro  corpo  . Quindi  è , che  se 
nel  descrivere  partitamente  ciascun  osso  del 
cranio  non  indico  tint’  i forami  che  in  esso 
s’incontranoç  ma  li  comprendo  in  un  articolo 
separato  ; se  non  parle  de’  legamenti  nella 
osteologia  particolare,  corne  altri  ha  fatto,  o 
non  gli  unisco  alla  descrizione  de’muscoli, 
siccome  parve  al  mio  dottissimo  Zio,ma  tutti 
gli  enumero  nel  separato  trattato  detto  Sin- 
desmologîa^^  ciù  è perché  taie  è il  metodo  che 
î’esperienza  mi  dimostrô  piii  adattato  ali’ in- 
telligenza  de’  principianti . E non  è vero  che 
cosi  facendo  si  duplichi  la  descrizione,  corne 
pretende  il  Fattori  ; poichè  siccome  descritte 
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le  ossa5  convienne  che  si  accenni  di  hel  nuovo 
la  regioee  dalla  qiiale  un  legamento  dériva , 
e quella  in  mi  ha  fine.,  eosi  nulla  di  più  oe- 
corre  di  aggiungere  qiiando  alla  Osteologia 
succéder  si  faccia  la  Sindesmologia . Gosi  nel- 
la  Miologia  ho  preferito  di  descrivere  irisieme 
tiitt’  i muscoli  che  servono  al  movinîcnto  di- 
verse di  un  qualche  membro,  qualunque  sia  la 
regione  ch’  essi  occupino^  piuttosto  che  divi- 
dere  i muscoli  a norma  delle  regioni^  corne 
feceroj  alcuni  . È utile  fuor  di  duhhio  a chi- 
rurgi  di  sapere  quali  muscoli  possono  esser 
lesi  nella  ferlta  di  qualche  parte  ; ma  il  primo 
vantaggio  che  si  propone  il  Notomista  si  è 
di  far  conoscere  gl’  istromenti  co  quali  le  dif- 
ferenti  funzioni  vengono  esercitate,  e quindi 
sarà  certamente  più  istrutto  quel  medico  e 
quel  chirurgo  il  quale  sappia  che  due  sono 
i muscoli  cleVatori  délia  mascella.^  di  quelle 
fosse,  se  cctnoscesse  soltanto  che  alla  regione 
delle  tempia  sta  il  muscolo  temporale,  senza 
che  a lui  ne  sia  noto  F ufficio . 

Ho  pure  separato  dalla  Splancnologia  la  de- 
scrizione  del  cuore,  e quella  del  cervello,  gtn- 
dicando  con  alcuni  moderni  che  dal  primo 
quai  fonte  primario  délia  circolazione  del  san- 
gue  inconiinciar  si  debha  il  trattato  de  vasi , e 
che  il  cervello,  centre  principale  de’nervi  possa 
descnversi  nella  Neurologia.  Forsead  altri  me* 


glio  aggradirà  un  altro  inetodo  ; ma  oltre  che 
a me  non  soddisfarebbe  interamente,  mi  giova 
di  ripetere  che  io  ho  scritto  questi  Elementi  ad 
iiso  dei  soli  giovani  che  apprendono  ]a  scienza 
anatomica,  e principalmente  di  qiielli  che 
scoltano  le  mie  lezioni.  E volesse  il  Cielo^  che 
tutti  quegli  studiosi  pienamente  ne  approfit- 
tassero  ! 

Ho  procLirato  di  spedirmi  colla  possibile 
brevità  nella  descrizione  di  ogni  parte^  schi- 
vando  tutte  le  qnistioni  fisiologiche,  ed  accen- 
nando  semplicemente  Y uso  degli  organi  che 
ho  descritto,  e cio  perché  aile  lezioni  anato- 
miche  sono  astretti  d’ intervenire  quegli  stu- 
denti  soltanto  che  percorrono  il  primo  anno 
dello  studio  medico  (ez),  a quali  non  po.treb- 
bero  non  arrecare  una  confusione  grandissima 
le  fisiologiche  dottrine,  per  le  quali  si  ricerca- 
no  altri  studj  preliminari. 

Per  la  medesima  ragione  ho  stimato  conve^ 
niente  di  omettere  le  moltissime  varietà,  che 
bene  spesso  s’ incontrano  o nel  numéro,  o nel- 
la disposizione  di  alcune  parti,  e che  non  pos* 
sono  che  raramente  incontrarsi  ne’  cadaveri. 

(a)  Fiîio  aU’anno  1814  gH  studenti  délia  medicina  e del* 
la  ehirurgia  erano  obbiigati  di  frequenlare  la  scuola  di  ana- 
îornia  in  ciascun  anno  del  loro  corso  di  studj  medici.  Se 
alcuni  aU’occasione  del  const^guimento  délia  laurea  in  quel- 
Tepoca  non  ne  sapevano  abbastanza,  è facile  di  dedurre  quai 
piofitto  possa  altendersi  dallo  studio  di  un  anno  solo  , 
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Ognun  sa  quanto  nella  distribuzione  spécial» 
niente  de’  vasi  e de’  nervi  sia  capricciosa  la 
natura  ; e qiiando  da  un  libro  elementare  lo 
studioso  giovane  apprese  cio  ch  è costante  o 
più  frequente^  di  per  se  stesso  sa  distingue- 
re  qualche  deviazione  daîF  ordine  naturale  che 
lîo  viscere  gli  présenta  o nel  sito  o nella  mole 
ec.^  o l’insolita  distribuzione^  origine  e collo- 
cazione  di  un  vaso^  o di  un  nervo.  Pure  nel 
Trattato  de’  vasi  e de’  nervi  non  ho  dovuto  in^ 
terarnente  allontanarrni  dall  uso  che  abbiamo 
di  accennare  le  piii  frequenti  differenze  che 
offrono  i cadaveri  nella  origine  specialmente 
delle  principaii  arterie  e di  qualche  nervo.  Lhî 
volesse  raccoglfere  tutte  le  varietà  di  siniil  gé- 
néré che  riferite  ci  furono  da’  Notomisti.)  e 
quanto  scontrasi  ogni  anno  nelle  sezioni  de 
cadaveri  che  si  fanno  in  un  Teatro  anatornico^ 
formerebbe  un’  opéra  immensa  ^ ed  a parer 
mio  di  nessun  vantaggio. 

Ho  procurato  che  la  descrizione  ch  ogni  e 
qualuncjiie  parte^  oltr’  essere  brève.,  fosse  chia- 
rissima.)  per  lo  che  usai  le  denominazioni  le 
piu  comuni  agli  Scrittori  di  qiiesta  scienza.^ 
giiîdicando  che  il  cambiare  i nomi  delle  parti 
stesse  già  ricevuti  da’  più  grandi  maestri  a ta- 
ie un  giorno  ci  condurrà.,  che  più  non  inten- 
deremo  le  opéré  di  quelli  che  ci  precedettero, 
a meno  che  ad  ogni  nome  aggiugner  non  si 
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voglla  una  sérié  hen  lunga  di  sinonirai.  Nè  so- 
lamente  puù  opporsi  a quelli  i quali  cosi  pen- 
sano,  che  molti  nomi  assegnati  ad  alcune  par- 
ti del  corpo  umano  derivarono  dalla  rassomi- 
glianza  délia  parte  stessa  ail’  oggetto,  di  cui 
prese  il  nome,  corne  la  coda  di  cavallo,  la 
cresta  di  gallo^  X ala  di  pipistreUo , il  grano 
d orzo^  il  corno  di  ammone  ec.  ; non  solo  dee 
loro  dirsi  elle  da  que  notni  per  convenzione 
ricevuti  e indicata  la  figura  delle  parti  delle 
quali  si  tratta  ; ma  veggiamo  che  quegli  stessi 
che  declamano  contre  i nomi  metaforici  intro- 
dotti  nella  descrizione  del  corpo  umano  conti- 
nuano  a chiamare  atlante  la  prima  vertebra 
del  collo,  e pïloro  F orificio  inferiore  dello  sto- 
maco.  Indioano  essi  con  nuovo  vocabolo  la 
glandola  pituitaria  ; ma  conservano  le  antiche 
appellazioni  alla  glandola  pineale,  ed  alla  ti, 
reoidea. 

Ad  onta  perô  che  un  Trattato  di  Anatomia 
umana  sia  scritto  con  semplicità  d’ idee  e con 
facile  stile,  non  puô  la  scienza  istessa  essere 
appresa  da  quelli  che  uscirono  appena  dalle 
^cuole  di  grammatica  e di  rettorica.  Senza  co- 
noscere  1 alfabeto  de’  greci  e senza  il  soccorso 
délia  geometria  essi  non  intenderanno  giam^ 
mai  perché  ad  alcune  cavità  si  dia  il  nome  di 
sigmoidee,  perché  un  legamento  ed  un  mu- 
scolo  SI  dicano  dcUoide,  perché  un  osso  ven^ 


ga  cliiamato  îpsiloide^  un  a sutura  lambdoî^ 
dea  ; mistenose  e strane  parrîmno  loro  le  voci 
di  brapezio^  conoideo,^  cuhoideo ^ triangolare^ 
quadrato  e rowhoideo,^  colle  qiiali  alcuni  rnu- 
scoli  ed  alcuni  legamenti  vengono  additati.  Nè 
il  solo  alfabeto  de’  greci  potreLbe  istruire  ba- 
stantemente  coloro,  cbe  il  significato  volesse- 
ro  intendere  de’  molli  vocaboli  anatorriici  de* 
rivati  da  quella  lingua,  corne  sfenoide^  salpinr^ 
go-stafilino^  arteria^  ipocondrio^  epigastrio ^ 
cricoide  , pericardio  , peritoneo , épiploon  , 
ec.  ec.  Ghe  se  di  poco  vantaggio  è la  conoscen-» 
za  di  un  organo  qualunqiie,  allorcbè  non  si 
sappia  quai  uso  esso  presti  nelT  animale  eco- 
nomia , nessuno  giugnerà  a quello  scopo,  il 
quale  dalla  fisica  istruito  non  sia  délia  diffe- 
renza  de’  canali  e dell’  azione  loro  sui  fluidi  ^ 
deir  affinità  Ira  gli  elementi  de’  corpi,  delle  rc- 
sistenze,  delle  forze  ec.  Chiaro  è percio  cbe 
r Anatomia  non  è una  scienza  semplicemente 
meccanica^  corne  taluni  si  danno  a credere  ^ 
ma  per  apprenderla  convenientemente  è diio- 
po^  cbe  gli  studiosi  di  moite  cognizioni  sieno 
provveduti,  affinchè  le  ragioni  apprendano  del 
meccanismo  mirabile.,  con  ciii  la  mano  onni- 
potente  creô  il  corpo  iimano.  E cbiaro  altresi 
non  esser  essa  una  scienza  accessoria  alla  me- 
dicina  ed  alla  cbiriirgia,  ma  la  base  fondamen* 
taie  délia  fisiologia,  délia  patologia,  e di  lutta 
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quanta  è Farte  chlrurgica.  Ed  essendo  questa 
scienza  iina  parte  noMlissima  délia  filosofia,  fa 
meraviglia  che  non  sia  annoverata  tra  quelle 
scienze,  nelle  quali  sogliono  tutt’  i giovani  es- 
sere  ammaestrati.  Il  vantaggio  che  otterrehhe- 
ro  dal  conoscere  la  propria  struttiira  sarebbe 
fuor  d’ ogni  dubbio  maggiore  che  quelle,  ch* 
essi  possono  sperare  dalF  imprimere  nellame- 
moria  quanti  sono  i finmi  delF  Avsia,  e quah 
nomi  furono  dati  aile  stelle. 

Non  ho  creduto  giovevole  ai  principianti  la 
citazione  de’  molti  Autori  e delle  loro  Tavole, 
essendo  cosa  facile  a chi  ne  ha  voglia  di  rav- 
visare  nelle  opéré  delF  immortale  Albino,  ne’ 
fascicoli  del  grande  Haller,  nelle  Tavole  e ne- 
gli  scritti  del  celebratissimo  Scarpa,  in  quelli 
delF  illustre  Soemmerring , e del  nostro  Ma- 
scagni,  nelle  Tavole  di  Loder,  o nella  mia  Col- 
lezione  delle  migliori  Tavole  anatomiche  (a)  i 
muscoli,  le  arterie,  gli  organi  che  sono  qui 
descritti.  Il  libro  perô  il  più  necessario  agli  stu- 
diosi , e che  vorrei  posto  da  essi  a confronto 
frequentemente  con  questi  Elementi,  si  è il  ca- 
davere  umano  ed  alcune  parti  degli  animali. 


(à)  Icônes  anatomîcae^  quotquot  sunt  ceirebriores , ex 
optimîs  neoterîcorum  operibus  summa  diligentîa  deprom- 
ptae  et  collectae,  Venetiis  1801-1814  in  fol.  Il  diligentissi- 
mo  Tipografo  signor  Picotti  ha  riaperto  Fassociazione  di 
quest’  opéra,  che  avrà  un’  Appendice,  délia  quale  potranno 
provvedersi  a suo  tempo  anche  quelli  che  posseggono  Fope* 
ra  stessa . 
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Senza  il  pratico  esercizio  niuno  puè  vantarsi 
di  conoscere  V anatomia  ^ e sono  a coixipian- 
gersi  que’  medici  e que’  chirurghi  che  giudica- 
no  inutile  questo  studio  o assai  facile  ad  appren- 
dersi  ; neque  enim^  cosi  scrisse  il  gran  Celso, 
cum  dolor  inius  incidit  ^ scire  quid  doleat^ 
eurn  qui  qua  pairie  quodque  çiscus  iniesti- 
ïiumçe  sit  non  cogna verit , neque  curari  id 
quod  aegrum  est^  passe  ah  eo^  qui  quid  sit 
ignoret  (lib.  i). 
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A N A T O M I A 


C A P O I. 


Dejinîzione  delV  A natomia  e delle  parti  piii  seniplici 

del  corpo  iimano . 


1.  i_j  Anatomia  è c[uella  parte  délia  lilosolia  che 
col  laglio,  colla  osservazione,  ecl  usaado  alcuni  suoi 
proprj  artilicj,  indaga  e coetenipla  la  complîcata  tes- 
situra  del  cadavere  iimaDO,  ed  insegna  perciocjuale 
sia  la  forma,  T ordinameoto  e la  struttura  delle  par- 
ti che  lo  compongono  , c|iîale  il  sito  ch’esse  occupa* 
no,  quale  la  connessione  con  le  membra  vicinca  qiia- 
le  fiualmente  Tazione  loro  < uso.  Che  se  in  questi 
esami  s’  impieghi  il  corpo  di  qualche  bruto  animale 

0 per  acquistare  uua  coguizione  piii  perfetta  di  alcu- 
lia  parle  delTuomo,  o per  instituii  e un  confronlo  tra 

1 visceri  degli  animall  diversi  e quelli  delF  uomo 
istesso,  allura  questo  studio  chiamasi  anatomia  com^ 
parata  . 

f 

2.  Il  corpo  umano  è falto  di  alcune  parti  solide  c 
di  molti  Iluidi  . L’anatomico  imprende  ad  esaminare 
le  parti  solide  ; e sui  fluidi,  sui  loro  componenti  ed 

TOM.  1. 
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osî  ragiona  il  fisîologo  , che  pero  abbîsogoa  di  beo 
couoscere  ezlandîo  le  parti  solide  , qnando  considé- 
ra il  modo  col  quale  gli  organl  deU  uomo  vivente  agi- 
scono  sul  fluidi,  le  strade  chc  questl  percorrono  , le 
fontl  donde  derivano. 

3.  L’anatomia  ba  quindl  il  grande  scopo  d’istruir- 
ci  colla  magglore  accuratezza  sulla  fabbrica  de!  no- 
stro  corpo  , e quindi  sul  meccanlsmo  delle  funzionl 
cbe  in  esso  si  fanno,  aflmchë  conosciuto  da  nol  l’or- 
dine  naturale  delle  funzloni  medeslme  possiaino  di- 
stinguere  le  alterazloni  che  ad  esse  recb  una  ca- 
gione  morbosa,  e fissare  dl  quelle  la  sede  ed  il  gra- 
de . 

4.  Le  parti  solide  delle  quali  si  occupa  l’anatomî- 
co  si  distinguono  ordinarlanaente  in  similari  ed  or» 
ganiche , Forse  a maggior  chiarezza  sarà  meglio 
chiainarle  semplicissime,  semplici,  ed  organiche . 

5.  Le  parti  semplicissime  sono  le  fibre  e le  lami- 
nette  le  quali  variamente  insieme  tessule  od  iutra!» 
ciate  formano  quelle  parti  , cbe  io  amo  di  chiamare 
semplici^  cloë  le  membrane ^ i vasi,  i nervi,  i musco^ 
li,  i legamenti,  le  cartilagini  e le  ossa.  Le  altre  par- 
ti solide  del  corpo  umano  , faite  e delle  membrane  , 
e de’  vasî,  e de’  nervi,  e che  a singolari  funzioni  so- 
no destinate  , organi  o parti  organiche  furono  dette 
da’  medici  universalmente  . 

6.  E perche  l’apparenza  esteriore  che  presentano 
quelle  parti  semplici  si  è di  una  tessitura  fibrosa;  co- 
si  s’  insegnb  e s’  insegna  nel  metodo  sintetico  , che 
gli  elementi  delle  sostanze  animali  (a)  insieme  uniti 

(<z)  L’ analisi  chimica  c’  insegna  cbe  dalle  parti  animali  si  oUengdno  in 
generale  le  segiienti  sostanze,  cioè  1’ ossîgeno,  1’ idrogeno  , il  carbonio  , 
r azoto  , il  fosforo  , la  calce  , la  soda  , il  ferro  e la  coagnesia  , Diversa  è 
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per  mezzo  cli  una  gelatina  formano  lix  fibra^  ossia  ua 
lilo  teriuissimo,  che  s’  latreceia  co’  suol  simili,  pec 
ilare  aile  parti  l acceunata  apparenza. 

Non  ignoro,  che  molli  autori  recentl  non  am- 
mettouo  quelle  libre  elemeiitari,  amando  piiiltosto 
di  riguardare  nel  corpo  umauo  un  aggregato  di  mol» 
ti  tessuti  differenti  tra  loro . Nt  n convenendo  pero 
gli  autori  nel  numéro  e ne’caratleri  de’  tessuti,  do* 
veudo  necessariamente  analizzarsi  cadaun  tessuto, 
perche  sia  conosciuto  dagli  studiosi,  e veggendo  che 
e piu  facile  d inleudere  cio  ch’c  il  tessuto  qnando 
si  comprese  prima  cio  ch’  e la  fibra;  percio  io  mi  at- 
tenni  ail  antico  metodo,  che  la  pratica  mi  dimoslro 
utiiissimo  af principianti.  Delle  fibre  adunque  ele- 
mcntari  ne  distinguiamo  quatlro  specie,  vale  a dire 
la  carnosa  , la  nerçea,  la  cellulosa,  e 1’  ossea,  Tro- 
vasi  la  prima  nelle  carni  ; la  nervea  appare  nel  cer- 
vello,  ne’  suoi  processi  ed  in  qualche  luogo  délia  sua 
base  . La  cellnlosa  è piu  generalmenle  sparsa  nel 
corpo  umano  : per  formarsene  una  idea  basta  distac* 
care  le  libre  rosse  délia  carne  cotla,  e quei  fili  bian- 
chi  tenuissimi,  che  uniscono  insieme  i rossi  fascetti 
sono  appunto  le  fibre  cellulose  . La  fibra  ossea  si  os- 
scrva  nelle  ossa  e particolarmente  in  quelle  de’bam- 
bini . 

8.  Ad  entache  1 arte  arrlvi  a separare  un  sottil  fi- 
lamento  celluloso,  muscolare,  nerveo  od  osseo  dagli 
altri,  pure  quel  filamento  non  si  puo  considerare  una 
fibra  elementare  , essendo  il  medesimo  un  fas^^etto 
di  fibre  ancora  piu  tenui . 

la  proporzione  delF  una  d:  queste  sostanze  ail’  altra  j ed  essendo  in  quai” 
che  parte  più  abhondante  la  calce  , in  alira  F azolo  , i caralteri  ne  risui* 
iano  e le  piopriela  ben  differenti  delle  parti  medes’me  , 


9.  Ai  cufîe  proprielà  e caratlen  «jlstiDgaono  tra  lo- 
ro  quelle  libre  e le  parti  che  ne  sono  tessute  . In  ge- 
nerale sono  elastiche . La  libra  ossea  gode  di  qaesta 
proprietà  ne’  fanciulli  , e la  perde  nella  età  adiilta  . 
La  sostanza  nervosa  nel  eervello  e ne!  cordooe  spi- 
nale è molle , e se  ne’  nervi  si  osserva  qualcbe  elasti- 
eità  , essa  deesi  alla  sostanza  cellulosa  ch’  entra  nel- 
la loro  composizlone  . La  fibra  muscolaie  o carnosa 
dopo  la  morte  perde  la  sua  elaslicità,  che  in  vita  era 
anche  poco  palese , attesa  qualche  altra  proprietà  di 
quesla  iibra . 

1 0.  Le  lami  nette  sono  pure  partieelle  eiementart, 
minime  , e delle  quali  dlmostrar  non  possiarao  la  esl- 
steuza,  che  col  mezzo  délia  macerazione  . SI  prenda 
tma  membrana  cellulosa ^ si  faccia  interamente  marcire 
tieir  acqua  , si  lasci  seccare  , ed  in  quella  deposizio- 
ne  seccata  si  vedranno  alcone  piccole  fogljette  , che 
rassomigdiaiio  nella  forma  aile  lame  délia  crusca  : 
quelle  fogliette  sono  appuoto  dagli  anatomici  ehia- 
mate  lamine tte  . 

lî.  Le  lamiuette  cou  le  fibre  cellulose  cornpongo- 
no  la  membrana  cellulosa , ed  il  tessuto  celtuloso 
che  trovasi  cosi  diffuso  per  il  corpo  umano.  In  qiiel- 
ki  membrana  ed  in  quel  tessuto  appariscono  iniinki 
spazj  O cellette  , donde  ne  venue  il  nome  : gli  spazj 
sono  maggiori  nel  tessuto  celluloso , o nella  sostanza 
cellulosa  propriamente  detta  , minori  nelle  membra- 
ne, dove  per  gli  spazj  plii  ristretti  le  fibre  sono  a piîi 
vicini  contatti  . Che  pero  anche  la  htta  membrana 
sia  falta  di  libre  cellulose  e comprenda  le  cellette  ac- 
cenuate,  viene  dimostrato  chiaramente  dalla  sua  im- 
mersione  nell’  arf|na;  glaechë  penetraudo  il  lluido  in 
quegl’  intervalli  Is  dilata  , e percio  la  membrana  si 


goiilia  e si  vecle  pîu  opaca.  Lo  stesso  aeeade  se  s’ioi- 
merga  riell  acqua  un  pezzo  di  cuojo  secco.  S era  es- 
so  da  prima  sotlile  e diiro,  Facqua  che  ne  pénétra  la 
sostanza  lo  gonfia  e lo  ammollisce  , e qiiella  soslan- 
za  dilatata  fa  conoscere  la  tessitiira  cellulosa  di  cni 
e fatto  11  cuojo  . É incostante  la  figura  di  quelle  ce!- 
lette , alcune  essendo  rotonde , altre  quadrilatère,  al- 
tre  orali  , altre  fra  queste  d’ indeterminata  forma  , 
tirtte  comunicanti  fra  loro  . 

12.  Queste  membrane  rappresentano  una  tela  , e 
di  essa  sono  ricoperte  e vestite  alcune  parti,  sono  ta- 
pezzate  mternameiite  le  diverse  cavità,  e di  esse  me- 
desime  si  formano  molti  recipienti.  Si  chiamano  per* 
cio  an  elle  tonache  . Q uando  le  membrane  clie  cuo- 
prono  le  pareti  di  una  cavità  esalano  da’proprj  vasel* 
lini  un  vapore  acquoso  si  dicono  sierose:  se  poi  quel- 
le tonache  contengono  moîti  follicoh  mucosi  e la  îo- 
ro  superficie  e coperta  di  muco,  si  chiamano  mucose, 

13.  SiCGome  la  fibra  cellulosa  e elastica,  cosi  go^ 
dono  di  quella  medesima  propiaetà  le  membrane  fat* 
te  di  sirnile  fibra  . Ma  e quella  fibra  e quelle  mem- 
brane ci  presentano  un  altro  fenomeno  , ch’  e quello 
di  corrugarsi  nel  caso  di  certe  impressioni  . Siffatto 
corrugamento  c palese  nella  cute  alF  azione  improv- 
visa  del  freddo  , per  cui  essa  cambia  la  propria  su- 
perficie e si  fa  sirnile  alla  pelle  d oca  ; cosi  ad  esso 
dobbiarno  ascrivere  il  senso  di  brlvido  che  ci  prende 
quando  pensiamo  ad  un  pericolo  cui  ci  siamo  altre 
volte  esposti,  ovvero  allorchë  udiamo  lo  stridore  che 
fa  la  lima  snl  ferro  , o m altre  somigîianti  circostan- 
ze  . Il  chiarissimo  Leopoido  Galdani  mio  zio  con- 
gettiiro  , che  que’  fenomem  dimostrassero  ad  evideu- 
za  , non  essere  la  fibra  cellulosa  solamente  clastica  « 
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ma  che  in  essa  v’  ha  una  facoltà  dl  contrarsi  ad  alcu- 
ni  slimoli , e ch’  f Mi  dlstinse  col  nome  di  contrattili- 

O 

ta.  Lo  scrolo  ë formato  certamente  di  sole  membra^ 
ne  cellulose  , ed  ë bene  spesso  lasso  e pendante  : il 
freddo  pero  , e lo  stimolo  veuereo  lo  fanno  corruga- 
re  nel  modo  il  piîi  raanifesto  . 

i4-  Trovandosi  la  raembrana  cellulosa  ed  il  tessu- 
to  celluloso  in  tutte  le  parti  del  corpo  amano,  ë chia- 
ro  che  moltissimi  uflicj  essa  presti  , a norma  del  sito 
e delle  parti  stesse . In  generale  nelle  cellette  délia 
membrana  e del  tessuto  celluloso  viene  esalata  e si 
raccoglie  la  linfa  o il  siero  , che  ne  ë assorbito  , e 
portato  nella  clrcolazione  generale  degli  umorl . In 
alcuni  luoghi  invece  délia  linfa  si  ha  in  quegli  spazj 
un’  olio  partlcolare  , cioë  il  grasso  , che  pure  viene 
da  quegli  spazj  assorbito  . In  generale  possiamo  dire 
eziandio  che  le  membrane  , o tonache  cellulose  for- 
mano  i canali,  rlcuoprono  l’interna  parete  di  tutte  le 
cavità  del  corpo  umano,  e che  il  tessuto  celluloso  en- 
tra nella  composîzione  di  molli  visceri  , sépara  un 
muscolo  dair  altro  , molle  corn’  esso  ë , e ripieno  di 

â. 

un  liquore  oleoso , mantieae  nelle  parti  vicine  V op- 
portüua  flessibilità , e forse  a tal  hue  accorapagua 
dappertntlo  i vasi  ed  i nervi,  che  nel  corpo  umano  si 
distribuiscono . La  fibra  cellulovsa  nou  ë sensibile  di 
propria  natura  , ma  siccome  per  essa  si  sparge  ua 
immenso  numéro  di  hiamenti  nervosî , cosi  ë dotata 
di  senso.  Sorprendente  ë poi  il  numéro  de’  vasellini 
che  si  spargono  per  essa:  l’injezione  fatta  col  glutine 
colorato  farebbe  credere  che  altro  non  fosse  la  eellu- 
losa  che  un  tessuto  di  vasi,  se  non  fossimo  certi  che 
que’ vasi  stessi  dehbono  essere  unili  ai  vieini  per  quab 
che  a] Ira  sostanza  . 


' J 

15.  Il  abbonda  nella  membrana  celbdosa 

sottocutanea , manca  nella  pelle  del  rnembro  virile  , 
iiel  prepnzio,  nello  scroto,  tra  le  tonache  de’ vas!  san- 
Çiiignl,  îielle  glandole  llnfallche  , nelle  membraiitj 
del  cervello  e délia  niidolla  spinale , sotto  la  cute 
delle  palpebre , tra  le  membrane  delT  occhio.  NelFuG- 
mo  vivo  quest’  oüo  è in  istato  llqoido  , sotto  la  pelle 
pcro  plu  consistente  , corne  lo  è pure  Inlorno  ai  re- 
nl  . Esala  dalle  minime  arterie  , corne  oo^nl  altro  Wui- 
do  , ne’  glovani  è biancbiccio,  ne’vecchi  giallo  e me- 
no  copioso  cbe  in  quelli. 

16.  Dalle  membrane  o tonache  si  fanao  alcuni  ca- 
nali  che  si  chiamano  msi,  e de’  quali  ne  abbiarno  piîi 
sorta:  i priucipali  sono  le  arterie , le  vene,  i vasi  Un- 

e certi  condotti  destinati  al  passaggio  e versa» 
niento  di  diversi  llaidl . 

1^,  Le  arterie  sono  altrettanti  canalî  lungbl  , ra- 
mosl , in  qualche  Inogo  clllndricl  , altrove  conoldel  . 
1 rami  nascono  dal  tronco  ad  angoll  molto  dlversi 
tra  loro  ; per  lo  piîi  quel!’  angolo  h acuto  ; altrove  è 
retto  , e rade  volte  è ottuso  . Il  princîpio  ^rte- 

lie  e presso  il  cuore , e da  quel  tronco  comune  si  dl- 
ramano  per  tutte  le  parti  del  corpo  . 

iS.Tre  tonache  o membrane  compongono  Parte- 
ria . L’esterna  e di  natura  cellulosa  , ed  è continua 
al  tessuto  cellulo^o  che  accompagna  ognl  arteria  nel 
suo  cammino . Quel  tessuto  avvlcinandosi  al  caûale 
arterioso  si  condensa  a tal  seo^no  che  diviene  una 
membrana  o tonaca.  Sotto  di  quella  un’altra  tonaca 
si  ritrova  , fatta  di  molli  stratl  di  fibre  disposte  cir- 
colarmente  , e manifeste  ne’  tronchl  maggiori . Non 
e giàche  ogni  fibra  sia  circolare  ; ma  quella  membra- 
na h tessiila  di  altrettanti  arehl  di  cerchjo  ^ che  in- 
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sïitioie  üüiti  ci  olirouo  quell  apparenza  circolare.  Su! 


la  natura  dclie  fibre  circolari  non  sono  d’  accordo 
gii  autori.  Molli  insegnano  clie  sono  desse  muscola» 
ri:  altri  non  riconoscono  in  quella  ineinbraiia  tulle 
le  condizioni  proprie  de’  muscoli.  E innegabile  pero 
la  forza  di  coulrazione  agli  stimoli.  La  rnembrana  o 
tonaca  piii  interna  h levlgatissima,  serapre  unta  da 
una  specie  di  olio  , ed  è di  natura  cellulosa  , perche 
col  mezzo  délia  macerazione  si  couverte  in  un  te s- 
suto  spugnoso  O celluloso . La  cavità  del  canale  in 
lutte  le  arterie  è libéra  perfettamente  , ne  inlerrotta 
în  veruu  luogo  . Soltanto  presso  il  cuore  ci  sono  al- 
cune  valvole  , delle  quali  cadra  in  acconcio  di  par- 
lare  altrove  . 

19.  Quella  fabbrica  e specialmente  la  tonaca 
media  fibrosa  dà  aile  pareti  delle  arterie  una  resi- 
stenza,  cosicche  ancorchè  sieno  vuote  si  sostengono 
e fauno  conoscere  il  luine  circolare  del  canale  . Es- 
sendo  faite  di  membrane  cellulose  h chiaro  per  cio 
che  si  disse,  che  le  arterie  debbano  essere  elastiche. 
Sono  poi  anche  irritabili,  corne  si  è detto . Ed  infat- 
ti  penetrando  il  sangue  in  un’  arteria , ne  distende  le 
pareti  : F clasticità  reagisce  e la  fibra  carnosa  stira* 
ta  nella  distensione  soffre  lo  slimolo  e si  eontrae  , 
e da  cio  ne  succédé  il  ristringimento  delF  arteria  , 
vaie  a dire  la  reslituzione  di  essa  allô  stato  natura- 
le . La  di  st^nsioue  delF  arteria  chianiasi  diastole  , il 
ristringimento  dloesi  sis  tôle.  La  battu  ta  che  rileva  in* 
un’  arteria  chi  la  esamina  nelF  uomo  vivo  e appunto 
la  diastole,  ed  e voîgariiiente  conosciuta  sotto  il  no- 
me di  polso , Le  membrane  delle  arterie  sono  prov- 
vedute  di  vasellini  mlnori  e di  nervi  . 

20.  Nate  tutte  le  arterie  dal  cuore  eon  un  tronc» 


eoniime  c dirainate  per  tqtto  î!  corpo  hanno  fine  iu 
vario  modo  ; poiche  aleuni  ramoscelli  arterlosi  s’ im* 
boccano  cou  altri  rarui  che  souo  pure  arteriosi;  e sib 
fatta  comunicazioiie  appellasi  anastomosi,  che  acca» 
de  în  igvariata  giusa  neüe  diverse  parti  del  corpo  : 
alîsTe  minime  arterie,  che  direbbonsi  giustameute  ca- 
pillari,  sono  continue  aile  origini  capillari  delle  mi- 
nime vene:  Corse  qualche  arteria  si  âpre  in  un  tessn- 
to  spugnoso  particolare,  e fmalmente  o dalle  ultime 
estreniita  sottdissime  delle  arterie,  o dai  lati  di  que- 

ste  deriyano  aleuni  tenui  e brevissimi  vasellini,  detti 

vasi  esalanti. 


21.  Le  arterie  ricevono  il  sangue  dal  cimre  per 
distribuirlo  in  tutte  le  parti  del  corpo,  e con  esso 
diffondono  anche  il  caîore.  Il  sangue  correndo  per 
le  arterie,  ed  esseudo  continuamente  da  queste  agi- 
tato,  soffre  un  forte  attrito,  e dalle  ultime  arterie 
passa  nelle  minime  vene . A norma  delf  accelerato  o 
ritardato  corso  di  questo  fîuido  nelle  arterie  hanno 
liîogo  ne’  divers!  visceri  le  separazioei  dal  sangue  di 
parecchl  iimori . I vasellini  esalanti  versano  un’  acqua 
m istato  di  vapore  negli  spazj  délia  membrana  ce!- 
lulasa  ov  essa  si  condensa  ed  è nuovamente  assor- 
bita,  o se  parlisi  di  que’  vasi  esalanti,  che  sono  alla 
superficie  délia  ente,  esce  per  essi  quel  vapore  che 
si  distingue  col  nome  di  traspirazione , e chequandq 
e copioso  si  converte  in  sudore. 

22.  Le  rassomigliano  aile  artaîrie,  perche  so- 
no canali  pur  esse  circolan  ecouoidei.  Diffenscono 
pero  da  quelle  per  moite  ragioni  . In  primo  luogo 
sono  piu  numerose  e piîi  ampie  delle  arterie:  moître 
sono  fatte  di  due  sole  tonache,  cioë  I’ esierna  e la  in- 
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teramcnte  nelle  venc  la  iiiembraoa  fjbrosa  iaterme- 
dia.  Solo  presse  il  cu'ore,  là  dove  le  veiie  maggiori 
concorrono  alla  formazioiie  di.certi  recipiepti  che  si 
dlcoao  seni,  trovasi  un  intrecclo  di  libre  carnose  . 
Se  r origine  di  tutte  le  arterie  é dal  cuore,  qaella 
délié  vene  per  lo  contrario  e da  miairai  vasellinl  ca- 
pillarl,  da’qaali  procedeado  i rninori  rami  intrec- 
oiatl  insieme  e poi  coucorrendo  in  canaJi  sernpre 
niagglori  imîscono  al  cuore  cou  un  trgneo  comuae, 
e (juindi  se  il  sangue  nelle  arterie  corre  dal  tronco 
ai  ranii,  nelle  vene  passa  dai  rami  al  tronco  . Un’  al« 
tra  dilTcreuza  pure  si  lia  nelle  çcili^olc , délie  quali  e 
provveduta  uiia  gran  parte  dclle  vene  ( eccettuate 
quelle  che  appartengoao  al  ccrvello  ed  ai  visceri  del 
|jasso*"Ventre  ) , Sono  le  valvole  altrettante  sotlibssi” 
îïie  npiegature  oella  tonaca  mterna,  che  sporgoBo 
dalla  parete  e ciascuna  rappresenta  un  saccbetto  di 
forma  paraboHca,  il  fondo  del  quale  è eonvesso  ed 
aderente  alla  parete  délia  vena  e corrisponde  ai  rami 
minori  ; il  lembo  che  circonda  Y apertura  del  sac- 
chelto  è libero  e riguarda  il  tronco;  di  modo  che  il 
sangue  scorrente  naturalmente  dai  rami  al  tronco  fa 
SI  che  le  valvole  si  applichino  alla  parete  délia  vena  ; 
se  dovesse  perb  retrocedere  per  qualche  compres- 
sione  O Qstacolo  che  fosse  nel  tronco  fa  spîegare  le 
valvole  che  sostengono  una  porzione  délia  colonna 
sanf^’uigna  . Sono  sparse  le  valvole  irregolarmentCj 
poiche  in  qualche  vena  sono  piu  distantl  tra  loro,  ni 
\ altra  T intervallo  tra  Y una  e Y altra  è minore;  co&i 
pure  deve  avvertirsl,  che  in  una  vena  medesima  si 
osserva  una  valvola  isolata^  ed  a poca  distanza  ne 
sono  due  abbinate,  o tre,  o qualtro. 

23.  Essendo  faite  le  vene  di  duc  merabraoe  cello- 


lose,  goîlono  di  quella  elasticilà  che  abbiamo  delto 
essere  propria  délia  fabra  celluiosa,  e forse  auche  dl 
uua  contrattilità,  come  sembra  iudicato  da  alcune 
osservazioni . Pure  possono  esteudersi  e cib  prova 
che  la  elasücltà  non  ë somma,  forse  per  la  mollez- 
za  delle  membrane  . Pochissimi  nervi  si  spargono 
sulle  vene  epercio  sono  prive  délia  sensibllità  . L’  uso 
delle  vene  ë quello  di  riportare  al  cuore  quel  sangue 
che  dalle  arterie  fu  distribuito  per  le  diverse  parti 
dei  corpo^ 

2^,  E siccome  ho  dette  che  molli  raml  arteriosi 
si  uniseono  con  altri  rami  simili, cosi  dee  dlrsi  lo  stesso 
delle  vene,  le  quali  auzi  formano  frequenti  edabbon- 
dantissime  reti  imboccandosi  i moiti  ramoscelli  tra 
loro.  Questa  comunicazione  delle  arterie  con  le  vene, 
e delle  vene  colle  altre  vene  si  chiama  anastomosi^ 
corne  poeo  sopra  si  disse  parlando  delle  arterie. 

2 5.  Li  vasi  linfatici  o as sorbenti  &ou.q  caualetti  piîi 
O meno  angusti,  formati  di  tonache  diafane,  e ripie- 
ni  di  un  liquore  pellucido  e tenuîssimo,  ch’  ë la  lin- 
fa  . Quautunque  il  loro  numéro  sia  presse  che  inhni» 
to,  pure  attesa  la  indicata  tenuilà  e trasparenza  è 
dirhcile  di  dîstinguerlî  o di  scuoprirli  in  moite  parti 
del  corpo.  Quelle  tonache  benchë  sottili,  sono  perb 
robuste,  ed  irritabili  o per  lo  meno  contrattîli.  Han- 
no  le  val  vole  a guisa  delle  vene,  colla  differenza  pe- 
rb che  ne’vasi  linfatici  sono  piîi  frequenti,  cioë  a pic» 
colîssimi  intervalll,  e che  sono  sempre  a due  a due  . 
La  collocazione  di  quelle  valvole  apparisce  anche 
esternamente , imperocchë  si  vede  che  ogni  vaso 
linfatico  ë a luogo  a luogo  ristretto,  presentando  al» 
trettanti  nodi,  i quaii  indicano  i piceoli  spazj  tra  1’ 
uua  e r altra  valvola.  Queste  valvole  sono  disposte 


in  gulsa  ehe  colla  loro  apertura  riguardano  il  U'onco 
e permettono  al  fluido  contenuto  dipassare  dai  rami 
ai  tronclii,  ma  irnpediscono  ch’esso  ritorni  dai  tron- 

chiai  rami.  . 

26.  Nascono  questi  vasi  con  irapercettibih  orihcj 

dalla  superficie  tutta  esteriore  del  corpo,  dalla  super- 
ficie interna  delle  grandi  cavità,  quali  sono  il  torace  , 
r addome,  la  bocca  ec.,  dall’  interna  faccia  delli  mi- 
nori  recipienti,  quai’  e lo  stomaco,  gl’intesliui,  la  ve- 
scica  oriuaria,  la  vescica  del  iiele,  i ventricoli  el 
cervello  ec.,  e tinalmente  da  lutte  le  cellette  délia 
membrana  cellulosa,  dalla  superficie  de  visceri  ec. 
Nel  loro  corso  si  anastomizzano  frequentemente  tra 
loro,  si  uniscono  in  alcuni  piccob  tronchi,  che  spes- 
se  volte  si  dividono  di  bel  nuovo  , e finalmente  col 
concorso  di  molli  formandosi  alcuni  tronchi  maggio- 
ri  e comunijVanno  questi  a metter  focenella  cisterna 
del  chilo  o nel  condotto  toracico  . Quelli  che  si  tro-- 
vano  sotto  la  cute  si  cbiamano  superficiali,  gli  altri 
pi'u  addentro  collocati  si  dicono  profondi . 

27.  Una  grau  parte  de’  vasi  linfatici,  especialmen- 
te  quelli  che  derivano  dai  capo,  dalle  braccia,  dalle 
ganibe,  dagl’ inlestini,  dalla  pelvi,  da  alcuni  visceri 
formano  qiià  e là  alcuni  corpelti  che  sono  le  glando- 
le  conglobate,  o anche  glandole  linfatiche,  abbrac- 
ciate  dalla  membrana  cellulosa  che  lega  insieme  gli 
attortlgliamenti  de  linfalicl  che  le  compongono,  e 
nella  quale  trovansi  molli  temii  vasi  sangulgni  e for- 
se  ancora  alcuni  filamenti  nervosi. 

28.  Assorbono  que’ vasi  ogni  liquide  cW  sia  ap- 
plicalo  agü  orificj  delle  loro  minime  radici  : recano 
quel  liquide  aile  glandole,  nelle  quali  comunicando  i 
linfalici  tra  loro,  il  fiuldo  derivantt  da  una  parte  a 


qnello  si  mesce  cjie  da  un’aJtra  parte  proviene,  e co« 
SI  risulta  una  liofa  piii  uniforme  e piîi  attenuata  , ch’ 
esee  dalle  glandole  istesse.  I vasl  che  trasportano  il 
fluido  assorbito  aile  glandole  si  dicono  inferenti,  e 
sono  ordinarlamente  molli  di  numéro  e sottilissimi  ; 
quelli  ch’  escono  dalla  glandola  per  riportarne  il 
flüido  assottigliato  e cangiato  sono  i vasi  efferenti^ 
mmori  di  numéro,  ma  di  diametro  maggiore  . 

ag.  I nervi  sono  altrettante  fila  blanche,  di  varia’ 
grossezza  e di  durezza  diversa,  sparse  pel  corpo  tut- 
to,  e continue  colla  midolla  del  cervello,  délia  pro- 
tuberanza  anulare  e del  cordone  spinale.  Dissi  che 
sono  di  grossezza  e di  durezza  diversa,  poichè  il 
nervo  sciatico  ë certamente  piu  grosso  di  qualunqne 
altronervo  del  corpo  umano,  siccome  dall’  altro  can- 
to  il  nervo  acustico  ë piu  molle  dell’  ottico,  e questo 
piu  del  vago  nel  collo  e nel  petto. 

30.  U intima  fabbrica  de’  nervi  ë ancora  oscura. 
Solo  si  osserva  che  i fili  continui  alla  sostanza  mi- 
doll  are  del  cervello  hanno  un  tenuissimo  tessuto  cel- 
luloso,  cui  si  aggiugne  in  seguito  una  guainao  mem- 
brana  pur  cellulosa,  alla  spessezza  délia  qiiale  cor- 
risponde  la  grossezza  del  nervo  , e che  chiamasi  ne- 
çrilema.  In  mezzo  a quella  sostanza  spugnosa  appa- 
riscono  alcune  striscie  o particelle  bianco-giallogno- 
le,  opache,  midollari,  obliquamente  o trasver^men- 
te  collocate,  ora  ad  angolo,  ora  incrociate  ; sparsa 
essendo  la  sostanza  cellulosa  di  miuutissime  arterie 
e vene  sanguigne  . 

31.  La  macerazione  di  un  nervo  nell’  acqua,  e la 
lugente  sezione  col  coltello  fa^conoscere  che  ognl 

nervo  e composto  di  molli  filamenti,  senza  pero  che 
con  questi  mezzi  possiamo  pretendere  d’  iscuopnre 


î4  , 

la  pîu  soltile  fibra  elementare,  che  delude  anche 
V ocühio  armato  di  una  lente.  Si  e pure  osservato 
che  quelle  fila  che  compongono  un  nervo  non  sono 
ramose,  quantunque  sembcl  che  il  nervo  stesso  si 
distribuisea  in  rami  . Sono  altrettanti  fascetti  di  i 
bre  che  distaccansi  dagli  altri  per  distribuirsi  aile 
varie  parti,  e finire  invisibilmente. 

32.  Alcuni  autori  sostengono  che  F origine  dei  ner- 
vi e nel  cervello,  nella  protuberanza  anulare  e nel- 
la  midolla  spinale  ; altri  dicono  che  m quelle  parti 
hauno  1 nervi  il  proprio  fine  e non  il  principio.  Cio 
pero  che  alcuno  non  potrà  negare  si  e che  i nervi 
sono  continui  alla  sostanza  dei  cervello  e délia  mi- 
dolla  spinale . Il  fine  de  filanientî  piu  tenui  e vario, 
poiche  O un  fclo  nervoso  si  accosta  e si  unisce  ad  al- 
tro  nervo,  come  si  e dello,  seuza  pero  alcuna  ana- 
stomosï,  o si  perde  in  qualche  ganglio,  o si  dirama 
e svanisce  negh  organi  a quali  si  reca  • 

33.  In  generale  i nervi  sono  gristromentl  del  scnso 
e de’movimenti  volontarj,  lo  che  vale  lo  stesso  che  di- 
re riceversi  da’nervi  le  impressioni che  fanno sopra  di 
nol  ffli  aîTenti  esterni,  e muoversl  dauoi  i dlversl  nui- 
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scoli  volontarj  (a)  per  lo  stimolo  a qaesti  portato  ciai 
nervi . A!o  imi  nervi  sono  destinati  soltanto  ail  eser- 
cizio  de’  Sensi,  altri  al  movimento  de’  muscoli,  ed  al- 
tri finalmente  che  si  chiamano  mîsti  si  distribniscono 
co’  loro  rami  e pe’  muscoli  e per  Y organo  del  tatto 
nel  tempo  stesso.  Ov’  e il  senso,  insegnano  1 gran- 


(«)  Qualclie  célébré  ^natomico  npg5  cb’ esîsîario  i nervi  volontarj,  perché,, 
die’ egli,  se  tu  irriti  un  nervo  destiuato  ail’ esercizio  di.  un  senso  , esso 
sente  ancoreb^  non  concorra  la  volonlà  ; e se  porterai  uno  stimolo  ad 
un  nervo  cbe  presieda  al  movimenlo  di  un  qualche  muscolo  ,•  questo  si 
porrà  in  contrazîone  senza  F infiuenza  délia  volonla  . Ün  cotai  modo  di 
ragionare  non  mi  sembra  conispondente  ai  principp  délia  logica. 


i]\  ma^stri  ivi  ë anche  un  nervo,  e quelle  parti  che 
non  sono  dotale  di  senso,  sono  anche  sprovvîste 
de’  nervi . Del  resto  dobbîamo  ascrivere  al  nervi 
un’  altra  proprietà,  ch’  ë quella  dl  concorrere  alla 
robustezza  ed  alla  vitaÜtà  delle  parti,  onde  di  tulle 
le  ccmdizloni  sieno  fornite  che  si  ricchieggono  a’  lo- 
ro  usi,  indipendentemente  dal  senso  e dal  movimen- 
to  . Ne  slano  d’esempio  1 dentl  nell’  interna  cavità 
de’  quali  serpeggiano  i filamenll  nervosl,  abbenchë 
non  si  nuiovano,  ne  godano  alcun  sentimento,  effiol- 
tl  viscerl  sparsi  a dovizie  di  nervi,  senza  che  di- 
moslrlno  palesemente  un  senso  propdrzlonato  al 
numéro  di  quelle  dlramazioni . 

31.  O scurissima  è pure  la  struttura  del  ganglio , 
Esso  è un  piccolo  corpo  nodoso,  talvolta  di  forma 
ovale,  in  altrl  luoghi  diversa,  dl  colore  per  lo  piii 
rosso-livido,  qualche  voila  giallo-rossaslro  , che  in- 
tercetta  la  continuazione  di  un  qualche  nervo.In 
alcuni  luoghi  si  vede  che  molli  nervi  insieme  unit! 
formano  il  ganglio,  in  aitri  da  un  ganglio  solo  sem- 
brano  diparlirsi  piii  filamenti  nervosi.  Que’ piccoli 
corpl  nodosi  sono  circondati  ed  abbraçciati  da  una 
membrana  robusta,  ^otto  la  quale  trovasl  una  dop- 
pia  sostanza,  cioë  molli  filamenti  bianchi  , évidente* 
mente  nervosl,  ed  un’altra  sostanza  che  I?  circonda, 
polposa  , cellulare  , rossastro-cinerea , sparsa  di  te- 
nuissimi  vasellici  sanguigni . 

35.  Differentemente  la  pensarono  gli  autorl  sol- 
r uso  de’  gangli . L’  anatomico  che  confessa  d’igno* 
rare  1 intima  fabbricn  de’nervi,  e perclo  il  modo  con 
cm  agiscono  , dee  professare  la  stessa  ignoranza 
rapporte  ai  ganglj,  e lutte  al  pib  vede  egli  che  in  aî- 
cuni  gangl]  «m  nervo  si  sépara  in  pib  fijr?raenti  , che 


îû  altrl  g^nglj  moîtî  iiLimeuti  sotliîl  si  rlariîscono  per 
foraiare  uii  nervo  solo  , e che  finalmente  da  un  solo 
ganglio  partono  quasi  da  un  centro  moite  fila  che  si 
distrlbuiscouo  aile  parti  vicine  , lo  che  non  avrem- 
mo  ottenuto  dalle  diramazioni  di  un  nervo  senza  che 
que’ ram i avessero  seguilo  un  camrnino  ora  tortuoso 
ora  retrogrado . Possiamo  noi  pero  riconoscore  ne’ 
ganglj  altrettantî  centri  de’nervi,  diretti  a moderare 
F azione  del  cervello  e délia  midolla  spinale  ? Sono 
essi  destinati  a raccoo^liere  e frenarc  la  forza  nervo- 
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sa  per  somministrarla  ai  nervi  qiiando  occorre?  Puo 
eHi  credersi  , che  i ^an^li  esercitino  diverse  fuilzlo- 
ni  a norrria  deli’  interiore  loro  struttura  ? Qiieste  ed 
, altre  consinîiîi  ipotesi  suif  ufficio  de’  gane-lj  abbiso- 
gnano  ancora  di  osservazioni  e di  prove , che  finora 
non  si  ottennero  per  F incertissima  struttura  di  quel- 
le parti , sulle  quali  ragiouiamo  . 

36.  Se  alcuni  nervi  si  separino  in  filament!  , indi 
questi  si  accostino  di  bel  nuovo  , e si  uniscano  colle 
fila  degli  altri  nervi  vicini  , cosicche  tutt’  insieme 
compongano  una  rete,  questa  chiamasi  plesso,  ed  in 
questo  le  union!  e le  separazioni  sono  paies!  ed  a 
üudo , a di  ffe  renza  del  ganglio  . Dal  plesso  procedo- 
no  i nervi,  che  o sono  format!  delle  fila  che  vennero 
al  plesso  da  uno  solo  de’ nervi , oppure  risultano  de’ 
iilamentl  di  piii  nervi  tra  quelli  che  si  recarouo  al 
plesso  istesso  . Sull’  iiso  de’  plessi  puo  ripetersi  cib 
che  si  disse  de’ganglj. 

I muscoli  sono  altrettante  masse  di  fibre  car- 
nose  O muscolari,  di  mole  e di  forma  diversa.  Que- 
ste  fibre  dotale  di  qualche  elasticità  godono  di  un’al- 
tra  proprietà,  che  dall’  Haller  fu  detta  irritahilità  , 
per  la  quale  si  conrraggono  , allorchè  v<Higa  ad  esse 
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appîicato  un  qiialche  stirnolo  esterno  od  interno  , 
Iiioltre  sono  sensiblli  non  di  propria  natiira  , ma  pe’ 
nervi  diffusi  nella  sostanza  loro  : sono  rosse  in  noî 
ed  in  molli  animali,  colore  pero  che  si  deve  agi’  in-^ 
îunnerevolî  vasi  sanguignl  che  vi  sono  sparsh  Ne’mii- 
scoli  sono  le  libre  insieme  unité  e legate  per  mezzo 
di  lilamentl  cellulosi , continui  alla  membrana  che 
ricuopre  î muscoli  stessi  , ch’  ë délia  stessa  natura 
cellulosa . 

38.  In  molti  muscoli  gli  Anatomici  indicano  un 
principio  o capo^  a cui  succédé  il  centre, indi  lacoda 

0 il  fine  del  muscolo.  Il  capo  suol  essere  pùi  breve 
délia  coda  , ed  ë cos'i  chiamata  qiiella  estremità  del 
niuscolo  , ch’ë  attaccata  al  punto  fisso,  cui  si  acco- 
sta la  parte  mobile,  ail’  occasione  che  il  muscolo  al 
contrae . Le  fibre  carnose  che  si  trovano  ne!  ventre 
sono  lassamente  legate  dalla  membrana  cellulosa,  la 
qiiale  prolungaadosi  oltre  le  estremità  del  muscolo 
si  addensa  e costituisce  alcuni  cordon!  o funicelle  di 
bianehissimo  colore  e di  grossezza  diversa  ne’  varj 
muscoli,  che  si  chiamano  tendini.  In  alcuni  muscoli 
quella  cellulosa  invece  di  raccogliersi  a foggia  di 
eordoni  , si  spiega  in  uua  tela,  che  ha  pero  la  mede- 
sima  natura  del  tendlne,  e quella  tela  o membrana 
eWie  il  nome  di  aponeurosi . Mancano  di  tendine  e 
di  aponeurosi  que’tessuti  muscolari  che  rappresenta- 
no  uoa  membrana  carnosa  , slccome  in  altri  muscoli 
raanca  il  tendiue  o al  principio  o al  fine,  qiiando  çioë 

1 muscoli  hanno  immediatamente  principio  dalf  osso 
con  libre  carnose  , q quando  ë di  prette  fibre  carno- 
se il  loro  fine. 

3q.  Al  moto  delle  membra  sono  destinati  i mu- 
scoli , e con  f azione  loro  si  accosta  una  parte  de! 
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coruo  air  altra  , si  chiuiloDO  aîcuni  fori  , sono  coin- 
presse  alire  parti  ec-,  cosiccnè  al  inovtineiito  nianiie- 
sto  corrispoacie  uoa  tessitura  carnosa  pih  o meao 
palese  . 

4o.  Molti  tendiü)  sono  attorniati  <ia  una  guaiaa 
mcmbranosa  internamenle  levigata  e bagoata  da  un 
muco  particolare  ; ad  altri  iendini  trovansi  prossi- 
ine  alcune  vescichette  di  forma  diversa,  ripiene  di 
eg'uale  mucila^ine  , che  si  chiamano  borse  mucose, 
Ve  n’  ha  presso  le  articolazioni , che  comumcano 
coa  la  cavità  articolare  . 

4-1.  Affinî  ai  teiidini  per  rigiiardo  alla  struttura 


sono  i legamenti,  perche  sono  fattl  di  fibre  cellulose 
inolto  addensate.  Sono  parti  dure  , biancastre  , ela- 
stiche,  fibrose,  e sommamente  resistenti#  provvedute 
di  vasi,  prive  ài  nervi^  e di  forme  differentissime,  co- 
rne si  dira  nella  Siudesmologia.  Sono  assegnati  prin- 
cipalmente  per  mantenere  unité  le  ossa  nelle  loro 
articolazioni . 

4^.  Nessun’  altra  parte  del  corpo  umano  ci  pre- 
^senta  la  diirezza  delle  ossa^  che  nell’uomo  vivo  e ne! 
cadavere  recente  sono  opache  ed  hanno  un  colore 
giallo-rossastro  . Sono  le  ossa  prive  di  senso  , e sol- 
taulo  provvedute  di  elasticità  principahnente  nelle 
persone  molto  giovani,  che  si  perde  insieme  coll  ac- 
cennato  colore  allorchë  siano  quelle  purgate  e sec- 
che . Non  jiossiamn  formarci  una  migliore  idea  dél- 
ia fabbrica  delf  osso  , quanto  colf  osservare  le  ossa 
de’ feti  e priucipalmente  T osso  pariétale,  ove  si 
scorge  evidentemente  la  disposizione  reticolata  e 
quasi  spugnosa  delle  fibre  ossee  , separate  vicende- 
volmente  da’  piccioli  interslizj . Crescendo  colla  età 
la  copia  del  fosfato  calcareo  , non  piii  si  ravvisa 
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quella  primitiva  disposizione.  Nelle  ossa  pîaue  si  os- 
serva  la  sostanza  reticolata  tra^due  tavole  o lame 
ossose  dure,  ed  essa  chiamasi  diploe.  Nelle  oasa  ci- 
liaclriche  la  sostauza  è palcsemeote  spiignosa  nel- 
le  estremità  ; nel  eorpo  poi  deU’osso  la  cellidosa  che 
forma  le  dure  pareti  si  dirada  a poco  a poeo,  e pré- 
senta internamente  una  reticella  elegantissirna  nella 
(juale  ë sospesa  la  mldolla  {a)  . 

43.  La  superëcie  di  tulte  le  ossa  ( eccetluate  le 
corone  del  denti  ) ë coperta  di  una  mensbrana  par- 
ticolare  , densa  , com|?osta  di  libre  cellulose  e spai*” 
sa  di  arterie  , di  vene  e di  vasellini  assorbenli  , c'he 
percio  si  dice  periostlo . 

4.4*  Le  ossa  in  generale  sostengono  il  eorpo  lut- 
to  ; formano  la  base  su  cui  desso  peggia  : soromini" 
strano  la  forma  di  moite  parti  ; ditendono  alenni  vi- 
sceri  ; ajotano  alcune  fnnzioni,  com’ë  la  maslicazio- 
ne  e Tesercizio  de’  sensi,  pieslano  il  punlo  iisso 
e d’ inserzione  ai  muScoli  che  debbono  nuiovere  le 
wostre  membra  nelle  diverse  direzioni  . 11  P eiiostio 
conduce  le  arterie  nelT  osso  e ne  riporta  le  vene  ; 
serve  alla  cocsione  délia  epihsi  colla  diahsi  delTosso 
ed  alla  inserzione  de’muscoli,  deHendini  e de’lega- 
menti  nelle  ossa  meclesiœe  . Esso  manea  ovuncjue 
r osso  ë coperto  délia  crosta  çartîlagiposa  . 

45.  Differiscono  dalle  ossa  le  cartilogini,  che  so- 
no parti  dure,  bianche,  opaline,  semipeiliicide,  che 
abbondano  di  syeco,  ed  elasliche  piii  che  ogni  altra 
parte  del  eorpo  umano  . Presentano  una  superficie 
ievigatissima,  e splendente  neîia  sezione.  In  alcune 


ia')  Vpggasi  Scarpa  tle  penkiori  ossium  slructura  , e le  Memorîe  let^ 
le  nelt  Acendemia  di  Scienze^  Lettere  ed  Arti  di  Padoi)a  da  Leopoido 
M.  A.  Calduui..  Padova  1804. 


si  scorge  üna  tessitura  fibrosa  ; in  generale  pero 
le  cartilagini  presentano  Tapparenza  délia  gelatina 
spessa  e lattiginosa  . Esse  trovansi  alT  estreniità 
articolari  delle  ossa  o oelie  facciette  colle  quali  le 
ossa  si  cornbaciano  reciprocameote,  ovc  forinano 
ima  specie  d’incrostamento  liscio,  e somma  mente 
aderente  alla  superficie  delT  osso  , Al  cune  parti 
eziandioj  q le  pareti  di  alcune  cavilà  sono  faite  di 
cartilagini , com’  è il  tramezzo  de!  naso  , le  pareti 
délia  laringe,  gli  anelli  délia  trachea,  îe  cartilagini 
delle  coste,  e queste  sopo  coperle  di  una  membrana 
di  natura  cellulosa,  simile  al  periostio,  ch’  h il  péri- 
condrio,  la  quale  conduce  i va  si  sanguigni  che  si  di- 
stribuiscooo  oeîla  sostanza  délia  cartilamiie . 
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46.  Ognl  osso  ebbe  a prineipio  Fapparenza  carti- 
lagioosa,  che  colla  età  si  ossificb  a poco  a poco,  e 
ne  giovani  fmo  alT  età  di  24  anni  qualche  poizione 
d’osso  conserva  ancora  la  primitiva  struttura.  Alcu- 
ne delle  cartilagini  permanenti  si  ossificano  egual- 
menle  nella  vecehiaja,  e la  membrana  che  chiama- 
vasi  pericoodrio,  diviene  periostio  . 

4;.  Abbiaiiîo  an’ altra  specie  di  cartilagini,  co- 
munemente  conoseiute  sotto  lo  stesso  nome,  ma  che 
perb  ne  differiscono  sommamente  , e che  meritano 
di  essere  chiamate  parti  fibro-cartilaginose,  o carti- 
lagini iegamentose,  perche  la  struttura  loro  eviden- 
temente  fibrosa  e gli  ufbcj  che  prestano,  le  fanuo  di- 
stingucre  dalle  prime.  Tali  sono  Je  cartilagini  frap- 
poste  ai  corpi  delle  vertebre  , taie  e la  sostanza  ap-^ 
parentemente  cartilaginosa  che  nnisce  le  due  ossa 
del  pube  , taie  quella  per  cui  le  ossa  degl’  i!j  sono 
congiunte  aîF  osso  sacro. 

46.  Molti  vantiiggi  presentano  le  cartilagini  per 


!a  somma  loro  elasticità  e per  ia  ievjgatezza  délia  îo- 
ro  superficie . Esseodo  ricoperte  di  crosfca  cartiiagi" 
îiosa  le  superficie  articolari  deüe  ossa  e le  corrLspon- 
denti  cavita  , corne  pure  ogni  faccietta  articolare  , 
si  agevola  per  la  cartilagine  il  movimento,  miooran- 
doue  1 attrito.  Ofe  si  frappongono  aile  ossa  , corne 
nella  pelvi , rendono  piîi  ampia  queüa  cavità  cui  ap- 
partcflgoîîo . Secoiîdauo  la  flessione  e la  estensione 
di  alcune  parti , la  dilatazione  e successivo  sti'ingî- 
niento  di  qualche  cavità  , fanoo  parte  di  quegli  or- 
gani , per  1 ufficio  de  quali  si  ricerca  che  la  sostan- 
za  elle  li  compone  sia  sommamente  elastica  . 

^9*  glcindole  sono  parti  che  in  generale  pos- 
sono  dirsi  composte  di  vasi  e di  membrane.  Ne  ab- 
biaoîo  tre  specie  ^ vale  a dire  le  semplicissime  , le 
conglobate  e le  conghmerate , La  gland ola 
cissima  , detta  anche  cripta  o follicolo  è un  picco- 
lo sacchetto  cavo,  formate  da  una  membrana,  che 
ha  la  mole  ordinariamente  di  uo  graoo  di  miglio  o 
poco  piîi,  cui  risponde  un  breve  e soltiie  conaletto 
cioe  il  condotto  escretorio  , Manca  alcune  volte  iî 
canaletto,  ed  allora  il  piccolo  sacchetto  ha  un  foro 
che  si  dlce  poro  . Il  parete  interno  di  que’  sacchetti 
ci  présenta  una  tenuissima  rete  di  yaseliini,  per  opé- 
ra de  quali  si  sépara  dal  sangne  il  muco  o il  sego , 
che  rimanendo  nel  sacchetto  si  condensa  , perché 
viene  spogliato  dell’  acqua  piii  tenue  per  Y azione 
de  vas!  Imfatici  o assorbenti  , ed  esce  pol  pe!  coo* 
dotto  escretorio  o per  il  poro  il  muco  o il  sego  co- 
si  condensato  . Quelle  tra  le  glandole  semplicissime 
che  somministrano  il  liq  uore  simile  al  sego  sono  di- 
stinte col  nome  di  glandole  sehacee . 

5o.  E inoltre  da  osseryarsi  sulle  glandole  sem- 
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|»liciss*mie  , clie  in  alcime  parti  de!  covpo  se  ne  tro- 
vaao  parecchie  assierae  unité  e coerenti  tra  loro  : 
chiamansi  congregate  , e ne  abbiarno  un  esempio  in 
quella*  massa  di  piccole  glandole,  che  trovasl  su  ca- 
daiina  cartilamne  aritenoidea.  lo  altrl  luoghl  moltl 
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follicoii  sono  strettamente  iegatl  da  una  memürana 

^ • 

comiiue  , ed  al!a  superhcie  di  qocsta  si  veggono  i 
pertugj  Aii  pori  relativl  ai  follicoii  : ad  una  simile  di- 
sposiziooe  si  è dato  il  nj3me  di  glaoJole  o follicoii 
agglutinati  ^ e se  ne  ha  1’  esempio  nelle  tonsille  . Vi 
hanuo  pure  alcuni  follicoii  , il  condotto  escretorlo 
de^juali  sboccauo  io  un  canale  o seno  comune.  Ta- 
li  masse  si  distin^oouo  dalle  aceennate  col  nome  di 
glandole  composte  di  sempîicissime  , e nel  foraine 
cieco  che  trovasi  alla  base  délia  linofua  mettoao  fo- 
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ce  molti  di  que’  condotti.  Finalmeole  alla  specie 
delle  glandole  semplicissiroe  appartengouo  i seni 
mucosi  , che  sono  piccoli  sacchetti  membranosi  , 
ne’  quali  le  arterlc  separano  e depongono  il  muco  o 
il  sego  che  scoia  da  que'recipienti  per  ungere  la  su- 
perhoie  di  quaiche  parte.  Ne  abbiarno  neH’  uretra 
maschiie,  neirintestino  retto  presse  l’ano,  nelle  par- 
ti pudende  délia  donna  ec. 

5i.  Le  glandole  conglob  at  e p\iro  non  sono  corne 
si  e dette  (2^,  28  ) che  uno  spesso  e minuto  rav- 
volgimento  di  vasi  linlatici  , i quali  avvoltl  e rî- 
stretti  in  una  membraua  cellulosa  si  suddividono  in 
minimi  ramoscelli  connmicanti  tra  loro  , e che  uniti 
in  tronchi  maggiori  escono  dalla  glandola  traspor- 
tandone  la  linfa  che  subi  neîl^  glandola  una  partico- 
lare  circolazione  e la  mescolanza  conda  linfa  recata 
dagii  abri  liufatici.  Il  numéro  e la  forma  di  queste  glan- 
dole ë sommamente  incostanle;  generalmente  par- 
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laïulo  sono  ovali  o rotonde  , 11  loro  colore  ë roseo  o 
pin  e meno  rosse  , in  qualche  hiogo  anche  nerasüe  . 

52.  Per  persuadersi  deU’  nso  che  prestano  que- 
ste  ^landole , nei  can^iamento  ed  assotlKdiameiUo 
délia  linfa  e del  chilo  , io  soolio  nsare  il  mezzo  se- 
gaente  . Si  apra  il  basso-ventre  di  un  agnello  ben 
pascluto  di  latte  , e si  vedranno  paies!  sol  mesente- 
rio  i vaselljni  assorbenti  , che  in  gran  numéro  esco- 
no  dagl’  inlcstioi  , recando  il  chilo  assorbito  che  11 
rende  blanchi  ed  opachi.  Que’  vasi  yanno  aile  glan- 


dole  conglobate  . Si  cerchino  gli  altri  yasi  che  na- 
scono  per  dir  cos\  da  quelle  glandole,  e si  vedran- 
no di  macf2:lor  diametro  , in  numéro  assai  minore 
e ripienl  di  un  liquore  trasparente,  Dunqiie  ë duopo 
di  credere  che  nella  moltlplicata  circolazioiie  che  ac- 
cade  nelle  ^landole  cong-lobate  soffra  il  lluido  reca- 
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to  da’  vasi  assorbenti  un  notabile  can£:iamento  . 
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53.  Le  glandole  conglomérats  hanno  una  struitu- 
ra  ed  un  uso  ben  diverso  da  quello  che  acccnnal 
parlando  delle  altre  specie,  I vas!  sanguigni  arte- 
riosl  e venosl  divisi  in  minimi  rami  Impercettibili  al- 
r occhio  5 mescolati  a qualche  filamento  ncrvoso  ed 
a’  vasellinl  assorbenti  altortigliati  in  mille  £^uise  for- 
mano  alcunl  piccoli  gomitoü.  mediante  la  rqcmbrana 
cellulosa  che  li  rawolge.  Questi  gomitoli  sono  gli 
acini  délia  gland ola  conglomerala  , e da  ogni  aci- 
no  ha  orimne  un  tenuissimo  canale,  ch’  ë il  condot- 
to  escretorio  lîcir  a eino  . Que’  primi  condotti  riuni- 
ti  Insieme  ne  compôngono  alcnnl  altri  di  maggiore 
diametro  , e questi  inlîuiscono  in  altri  ancora  piii 
ampj  , hno  a che  ne  risulta  un  coiidotto  solo  , ch’  ë 
il  condotto  escretorio  comune  deda  glandola  con- 
glomerata  . Gli  acini  minimi  sono  uniti  insieme  col 


niezzo  délia  membrana  cellulosa  , e cosi  se  ne  com- 
pongono  de’maggiorl,  che  coIT  intervento  délia 
stessa  membrana  formano  coî  condotti  escretorj  la 
glandola'  conglomerata  , dalla  quale  esce  il  condot» 
to  comune  (d)  * 

54.  Taie  ë la  fabbrica  délia  parotide  , délia  glan- 
dola sottomascellare  , del  pancréas  , del  fegato  . In 
altre  glandole  conglomerate  pero  i condotti  escreto» 
rj  non  concorrono  in  un  solo  canale  , m^*  rimango- 
no  divisi  in  piîi  canaletti  , e ne  abbiamo  V esempio 
nella  glandola  lagrimale  e nella  sotto-linguale  . 

55.  Da’  sottllissimî  vasi  sanguigni  o da’  ramoscel- 
li  loro  laterali  viene  separato  dal  sangue  un  liquore  , 
cb’  ë ricevuto  dal  condotto  escretorio  dell’  acino  , 
cbe  sembra  continuo  agli  stessi  vasi  sanguigni,  e 
che  lo  trasporta  al  condotto  comune  e da  quest® 
pol  si  yersa  ove  ha  fine  il  condotto  istesso . 


(à)  lîi  un  Corso  'Elementarê  'di  Tfoiomîa  cia  pocîii  anni  stampato  non 
fa  alcun  cenno  de’  follicoli  o çriple  , ed  insegnasi  che  le  glandole  con- 
glomerate sono  composte  di  corpi  glandulari  minori  naiuralmente  dL 
slinti  ec.  Nella  Guida  allô  studio  dell  Anatomia  umana  Irovo  scritto 
che  le  glandole  conglomerate  formensi  dalla  unkme  di  moite  glando- 
le sempUci . Non  mi  sembra  che  ambedue  gli  autori  abbiano  indicato 
la  differenaa  tra  la  fabbrica  e V ufficio  delle  glandols  . 


G Â P 0 IL 


TÛelle  regioni  del  corpo  umano 


56.  Il  corpo  umano  ë fatto  di  un  tronco  , clie  lia 
superiormente  Imposto  il  capo,  e di  qoattro  estremë 
là,  che  si  dicono  gll  arti  , due  delle  quali  sono  su- 
periori,  ed  altrettante  inferiori.  Il  tronco  si  suddivi- 
de  in  collo , torace  , e addome  o basso-ventre  . Le 
superiori  estremità  sono  le  hraccia  , le  inferiori  le 
gambe  . In  ognuna  di  qoeste  grandi  porzioni  si  di- 
stingüono  aicune  sezioni,  che  neila  ioro  superficie 
sono  indicate  o per  la  forma,  oper  le  sottoposte  par- 
ti con  nomi  relativi  o al  sito  , o alla  forma  stessa,  o 
air  interno  viscere  collocato  in  quella  regione  . 

Sj.  Nel  capo  v’  ha  la  porzione  coperta  di  capel- 
îi  , che  dlcesi  capillizio  , e la faccia  {a),  Nel  capilli- 
zio  trovasi  posteriormeate  V occipite  o regione  occi^ 


pitale  che  confina  inferiormente  con  la  cervice  . So« 
pra  di  quella  ë la  regione  s^erticale  o vertiôe  % ante- 
riormente  al  vertice  v’  ha  il  sincipite  che  corrispon- 
Ag  dWa.  fontanella  anteriore  de’  bambini*  Latéral- 
mente  sono  le  regioni  temporali  'm  gran  parte  com- 
prese  nel  capillizio  . Alcuni  Autori  non  distioguono 
la  regione  del  vertice  da  quella  del  sincipite  , ed  al- 
tri  Ira  F occipite  ed  il  vertice  anooverano,  ne’bam- 


(a)  n cel.  BicLat  rimprovera  i recenti  anaioraici  che  nella  descrizione  del 
capo  non  distinguono  la  faccia  dal  rimanertte  del  capo  stesso.  Se  alcuno 
si  è ingannalo,  non  mi  sembra  che  il  rimbrotlo  dovesse  toccare  a tutti 
( cT  Anatomie  descriptive  ^ Tom.  pag,  17*  )• 
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Liai  priîicipalmeûte  , la  regioae  àiiWfi  fontanella  po- 
steriore  . 

58.  Nella  faecla  superiormente  è la  regione  fron- 
tale O délia  fronte,  limitata  superiormeate  ciai  coa- 
torno  del  capillizio  ecl  iaferiorroeiile  dalie  sopraccl- 
glia . In  questa  regione  si  osservano  due  eminenze  , 
r iina  destra  e T altra  sinistra  , che  in  alcuni  sog- 
getti  sono  assai  rüevate  . Segue  la  regione  delle  so- 
pracciglia , neile  qiiali  si  distingue  il  capo  e la  coda. 
Tra  il  capo  delf  smo  e deli’  altro  sopracciglio  sta 
\dL  glabella  ovvero  inlerciglio.  Il  sopracciglio  forma 
il  limite  snperiore  deîla  regione  orbitale , o delle  or* 
bite  , uelle  quali  sono  gli  occhj  , e quindi  s"  lia  la 
regione  degli  occhi,  quella  délia  palpehra  superio- 
re  5 délia  iuferiore  , delle  ciglia  o lembi  tielle  palpe- 
bre,  e degli  angoli,  ne’  quali  le  palpebre  si  uni- 
SGono  , cliiamati  anche  canti  , ipterno  T uno  e 
niaggiore  , esterno  Y altro  e minore  , Tra  gli  oc- 
chi  e le  orbite  abbiamo  il  naso  o la  reo-ione  na- 

n 

sale  , ed  in  essa  si  distingue  la  radice  del  naso  ch’ 

o 

è snperiore  e sotto  la  glabella  , il  dorso , Y apice  o 
il  looo,  i lati  del  naso,  e le  pinne  o ale  che  sono  pu- 
re lateralmente,  ma  inferiormente  ç col  lobo  del  na- 
so  formano  il  naso  molle  . I fori  del  naso  sono  divisi 
dal  tramezzo  o .ycj^to'del  naso,, Sotto  le  orbite  ed  al- 
quanto  esternamente  ri  h la  regione  zigomatica  che 
va  hno  ail’  auricoîa  . Tra  il  naso  , 1’  orbita,  il  lab- 
bro  suprriore,  ed  il  zigotna  sta  la  regione  malare  os- 
sia  délia  mascella  superlore  ( genre  dette  dai  latin! 
o gnanre  degl’  Itaiiani  ).  Sotto  le  giiance  o la  re- 
gione m dase  sono  le  biicche  o gote  che  occopano 
le  pareti  d^dla  bocea  dalT  aogolo  delle  labbra  fino  a 
quello  délia  mascella  . Tra  le  due  gote  ë la  regione 


clelîa  Docca , compresn  da!le  labbra  , cioè  daU’  iofe- 
riore  e dal  superiore  rbp  sono  unité  alT  angolo  de- 
stro  e siîiistro  . Kel  labbro  superiore  vedesi  seolpito 
un  solco  O fosseita  sottoposta  al  tramezzo  deile  nari- 
ci  che  chiamasi  W fJtro.  Appartengono  pure  aile  par- 
ti lalerali  délia  faccia  le  auricole,  dietro  di  esse  ima 
emineuza  ossea  ch’  è Y apofisi  mamillare,  e la  regio- 
iie  dell’t^/zgoZo  délia  î72<7^ce//a.  Anleriormente  sotto  il 
labbroinferiore  ë la  regioue  del  mento,  la  suafosselta, 
lateralmente  il  lembo  destro  e sinistre  délia  mascel- 
la  , e sotto  la  mascella  medesima  la  regione  del  sot^ 
tomento , cb”  ë Ira  la  sommltà  anteriore  del  collo  ed 
il  margice  délia  mascella. 

59.  Nej  collo  si  considéra  la  regione  anteriore  , 
cella  quale  abbianio  un’  eminenza  chiamata  volgar- 
mente  il  porno  di  Adamo,  e cbe  devesl  alla  sotlopo- 
sta  cartilagine  délia  laringe  . Nella  medesima  regio- 
ne anteriore  ed  iuferiormente  v’  ba  una  fpssetta  che 
da’  latini  ë detta  jugulum,  volgarmentc  fossetta  del 
collo  O strozza . Nei  lati  poi  del  collo  pitre  la  regio- 
ne latérale  in  generale  abbiamp  la  regipne  delle  ee- 
ne  jugolari , Posteriormente  sottoü  capilliziola  par- 
le piîi  alla  chiamasi  la  nuca  , e sotto  di  essa  vi  ë la 
spina  délia  cervice  . 

60.  Il  petto  ë liîiiitato  superiormente  ed  anterior- 
mente  dalla  regione  delle  clovieole^  sotto  di  qiiella 
v’  ba  la  regione  delle  mawmelle , e tra  esse  1’  altra 
dello  sterno  , cbe  finisce  inferiormerite  in  una  fosset- 
ta cblamata  scrobicolo  del  cuore . Lateralmente  allô 
sterno  trovansi  le  coste,  ciasebeduna  delle  quali  dà  il 
nome  ad  una  parti  colare  regioue,  e percib  si  distin- 
gue la  regione  délia  terza  costa  , qiiella  délia  setti’- 
ma  ec.  E siccome  nelle  coste  una  porziomf  ë ossosa 
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eF  altra  è cartilaginosa  , cosi  abbiamo  îa  régions 
délia  cartilagine  delle  costé .GXi  anticlii  davano  il  no-* 
îiîe  di  precordj  aile  parti  ch’  erano  d’intorno  al  cuo- 
re . Posteriornïente  nel  torace  medesimo  vl  ha  la  ce- 
gîone  délia  spina  del  dorsô  e qaella  delle  scapole,  e 
questa  puo  dividersi  in  sopraspinata  e sottospinata  ^ 
e fmalrnente  le  regioni  laterali  nel  lato  del  torace , 
suddividendo  clascima  in  parte  superiore  , media 
ed  inferlore ^ o relativamente  aile  coste,  indicando 
la  reglone  di  cadaiina  . 

Nella  parte  media  e superiore  delF  âddome 
sotto  lo  scrobicolo  del  cuore  è F epigastrio,  regione 
che  si  estende  fino  circa  due  dita  trasverse  sopra 
F ombelico . Sotto  di  quella  abbiamo  la  regione  om- 
belicale  che  occupa  uno  spazio  di  due  dita  attorno 
F ombelico  5 ed  a quella  tien  dietro  F ipogastrio^ 
che  dal  confine  délia  regione  ombelicale  giunge  fmo 
aile  ossa  del  pube  . Ivi  succède  la  regione  pettinea 
O del  puhe  , sotto  di  essa  le  piidende  , e ti'a  qiieste 
e F ano  v’  ha  il  perinèo . Lateralmente  aU’epigastrio 
trovasi  nel  destro  e nel  sinistro  lato  F ipocondrio  ^ 
vale  a dire  quella  regione  ch’  ë immediatamente  sot- 
to le  cartilagini  delle  coste  . Discende  dall’  ipocon- 
drio  un’  altra  regione  latérale  delF  addome  , cioë  F 
epicoUca  che  si  estende  hno  aile  ossa  degF  ilj  , ov’  ë 
îa  regione  iliaca  che  giace  al  latl  delF  ipogastrio  ; 
siccorae  ai  latl  del  pube  stanno  gi’  inguini  . Altre 
regioni  possono  enuraerarsi  nella  superheie  anterio- 
re  delF  addome  se  vogtia  indicarsi  partlcolarmente 
la  regione  délia  linea  hianca  ^ quella  delt  intestino 
colon  trasverso,  F altra  del  muscolo  retto  e quella 
deir  arteria  epigastrica.  Nella  superficie  posteriore 
sotto  la  spina  del  dorso  avvi  la  regione  délia  spina 


lombare,  cm  snccede  la  regione  delF  osso  sacro  e 
cjiiella  del  coccige.  Lateraîmeiite  aile  indicate  regio- 
ni  trovasi  quella  dd  lomhi , e poi  F altra  delle  natb 
che  ch  e a lati  délia  regione  dell’osso  sacro.  Anche 
âl  hanco  del  basso»ventre  présenta  la  l'egione  delle 
inferiori  coste,  e qiieüa  délia  cresta  delF osso  degfilj, 
62.  Melle  supenori  esiremità  si  considéra  la  scn- 
pola  , la  clavicola,  F omero  , F avantibraccio  , i[ 
carpo  ed  il  metacarpo  nella  mano  , e le  dita  . Su- 
periormente  abbiamo  la  sommità  délia  spalla  detta 
acromio,  sotto  di  essa  la  cacità  deïïascella,  e poi  la 
regione  deltoidea  , ov  e il  capo  delF  omero  , la  re- 
gione dell  omero  stesso  , chiamata  omerale , ed  ia 
essa  si  distingue  la  faccia  anteriore,  posteriore  , in- 
terna, esterna , media,  superiore  ed  inferiore.  Per 
determinare  giustamente  quelle  regioni  conviene  che 
3I  braccio  sia  coüocato  in  modo  che  la  palma  délia 
mano  rigiiardi  il  corpo  . Sotto  F omero  è F avanti- 
biaccio,  ch  e unito  a quello  per  una  piegatura  det- 
ta il  gomito  , nella  faccia  posteriore  délia  quai  pie- 
gatura Cl  ë una  eminenza  ossosa  , vale  a dire  F oie- 
crano  dell  ulna . Nell  avantibracclo  auteriorniente 
ël  osso  del  raggio  , posteriormente  quello  delF  ul- 
na  : inoltre^  ci  sono  due  superhcie,  F una  interna, 
ed  esterna  I altra  . în  ognuna  di  quelle  regioni  si 
distingue  la  parte  superiore  , la  media  e la  inferio- 
re.  Nella  rotazioiie  délia  mano  carahiandosi  il  sito 
naturale  delle  ossa  delF  avantibracclo,  cambia  an- 
che la  rispetliva  collocazione  delle  accennate  regio- 
Bi . Alla  estremita  inferiore  delF  avantibraccio  ab- 
biamo due  prominenze  o malle oli  ^ interno  ed  ester- 

no , ovvero  anteriore  e posteriore  secondo  la  posi“ 
zione  délia  mano . 
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63.  Nel  carpo  cîi’  è imito  alT  avaiitibraccîo  vî 
ha  la  faccia  interna^  esterna  ^ anteriore  e posteriore. 
Nel  metacarpo  che  segue  , la  superlicie  esteriore 
couve  SS  a forma  il  clorso  délia  mano  , e la  opposta 
superficie  iaterua  costituisce  la  palma  . Siccome  il 
metacarpo  ë formato  da  cinque  ossa  , cosi  ognuno 
dl  ess!  présenta  iina  propria  regiooe  . Le  dita  imite 
al  metacarpo  sono  il  pollice,  Y indice,  il  medio  , Y 
anulare  e Y aiiricolare  o minimo , ed  in  oo^nimo  di 
essi  v’  ha  la  regione  del  primo,  del  seconde  o del 
terzo  osso  ( eccettuato  il  pollice  che  ne  ha  due  ) . 
Quell  e ossa  chiamansi  pure  falangi , ed  hanno  quat- 
iro  superficie  , cioë  la  dorsale  , la  palmare  e le  due 
laterali , una  corrispondente  al  raggio  e Y altra  ail’ 
iilna.  La  regione  delfunghia,  dell’apice  e del  polpa- 
strello  dfclle  dita  ë nella  terza  falan^e. 


64-  Gli  ^î'ti  inferiori  si  compongooo  di  coscio  , 
ginocchio , gamba  e piede  , il  quale  ha  il  tarso  , il 
metatarso  e le  dita.  In  ci  as  ched  una  di  quesie  parti 
trovausi  parecchie  re^ioiii  . Nella  sommità  délia  co» 

i O 

scia  esternamente  v ha  la  regione  del  gran  trocan^ 
tere,  e posteriorrnente  sotto  le  natiche  la  regione 
/vc/natoa . Segue  la  parte  media  ed  ioferiore  délia 
coscia,  distinta  in  quattro  faccie,  anteriore , poste- 
riore  , interna  ed  esterna  ^ e quelle  faccie  hanno  la 
parte  loro  piii  alla  , media  ed  inferiore.  Dove  la  co- 
scia ë articolata  colla  gamba  ë Wginocchio,  e la  pro- 
minenza  anteriore  di  esso  devesi  alla  rotula.  A quel- 
lo  corrisponde  posteriorrnente  la  piegatura  deîglnoc- 
chio  stesso,  ch’  ë il  poplité  o regione  poplitea.  Il  gi- 
nocchio  présenta  ne’ lati  due  eminenze  ossose,  vale  a 
dire  il  condilo inl^i'no  e l’esteruo.  Nella  gamba  abbia- 
mo  la  regione  anteriore  che  volgarmente  appellasi  lo 
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stinco  f posteriormeate  v’  ha  il  polpaccio  o sura , in- 
terriamente  Y osso  délia  tibia  ed  estemamente  qiiel- 

10  délia  fibüla  . Ognuna  di  queste  regioni  si  divide 
nella  sua  parte  superiore  , media  ed  iaferiore  ^ Tra 
queste  nella  parte  iaferiore  délia  faccia  posteriore 
délia  gamba  h la  regione  délia  corda  magna  , o eor- 
da  di  Achille  , e lateralmente  alF  articolazione  del 
piede  sono  i due  malleoli  mterno  ed  esterno. 

65*  Quella  porzione  del  piede  che  si  articola  con 
la  gamba  è il  tarso , ed  in  esso  anteriormente  si  os- 
serva  Tangolo  che  fa  il  piede  con  la  gamba  ^ detto 

11  collo  del  piede.  Posteriormente  ai  malleoli  e il  ta- 
lo  o tallone  , e sotto  di  questo  îa  regione  del  calca- 
gno , lananzi  ai  collo  v’  è il  dorso  del  piede,  formate 
in  gran 

del  piede  è la  planta  , la  qiiale  internameiite  ë coo- 
cava,  e dieesi  Y incaçatura  plantare  , e nella  parte 
anteriore  si  scorge  Y erameuza  lormata  dalla  estre- 
mità  anteriore  delle  ossa  dei  metatarso*  Queste  os- 
sa  sono  cinque  , ed  a ciascuno  corrisponde  una  re- 
gione particolare  , oltre  il  lato  interno  ed  esterno 
dei  piede  che  comprende  si  il  tarso  cbe  il  métatarse. 
Al  metataiso  sono  connesse  anteriormente  le  dita, 
che  a differenza  délia  mano  hanno  il  nome  di  dito 
grosso  o primo , di  secondo , di  terzo^  di  quarto  e di 
quinto  o minimo  . Ogoi  dito  ha  la  superheie  dorsale 
e plantare,  ha  tre  falangi,  ha  il  lato  interno  ed  ester- 
no  di  ciascuua  falaoge  , ha  Y apice  , T unghia,  ed  il 
polpastrello  . 

Sono  queste  le  principali  regioni  del  corpo  umaoo, 
che  pero  potrebbero  aecrescersi  , se  nella  regione 
delle  pudenda  si  voiesse  indicare  parlitamente  tutto 
cio  che  si  comprende  sotto  quel  nome  , e molto  piu 


parte  da!  metatarso  . Nellu’  fa  ccia  iaferiore 
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poi  J se  si  esaumerassero  ad  una  ad  una  le  parti 
collocate  sotto  la  pelle  m aicune  regioaî.  Per  e-? 
seaipSo  alla  regioae  dell’  angolo  delta  mascella  ia- 
feriore,  abbiamo  la  glaodoia  parotide  , nelle  buc“ 
che  abbiamo  il  coiidotto  Stenoniano  , trovasi  nella 
regioae  aiiteriore  délia  coscia  il  muscolo  sartorio,  il 
museolo  bieipite  nella  faccia  aiiteriore  ed  interna 
deir  omero  ec.  saddirisioni  necessarie  sommamente 
a’  cbirurghi  e per  giudicare  qnali  parti  abbiano  sof- 
ferto  da  ogai  qiialunqae  esteraa  lesione  , e per  la 
convenieale  esattezza  ne’loro  rapport!  ai  Tribanali, 
Anche  1 piitori  traggono  un  sommo  vantaggio  nel- 
F arte  loro  dailo  studio  delle  régi  >nl,  e converrebbe 
soltanto  che  alcuni  non  ne  abusasse ro  esprimendole 
con  caricatura,  e troppo  spiecate  . L’  artista  che  vo- 
lasse schivare  simili  d let  ti,  dovrebbe  esercltarsl  as- 
sai  nella  considî  razione  dei  cambiamenti,  che  awen- 
gouo  ad  una  istessa  regione  uei  divers!  movlmeuti 
dei  corpo  umano , e conoscer  dovrebbe  la  cagione 
de'  cambiamenti  medesimi  « 


C A PO  IIl. 


Delle  ossa  in  generale 


■66.1  ossa  sono  a prineipio  iina  cartiiagine  pel- 
Incida  flessibile  (46)5,  e se  si  parli  delle  ossa  piatte, 
rassornigllano  ad  iiiia  rnemJjraDa  . A poco  a poco  si 
nel  feto  umano  che  neî  polcioo  apparisce  piii  opaca 
e plu  rigida  in  alciini  luoglii  la  cartiiagine,  la  mem- 
Lrana  Liauclreggia  e si  manifesta  di  natura  ceiliilo- 
sa  o reticolafca  . Questo  tessiitè  cellidoso  h spesso 
uclla  superficie  esterna  delle  ossa  luoghe  o fistolose, 
e dlvieue  gradatamente  piîi  raro  passando  dalF ester- 
no  ail  iiiterno  , fino  a che  si  converte  in  una  sotti- 
hssima  spugna,  nella  quale  è sospesa  la  midolla. 

6j.  Debbesi  la  durezza  delT  os50  al  losfato  calca- 
reo  , che  per  meta  lo  compone  , essendo  F altra  me- 
ta di  geîatina  e di  alcune  particelle  di  ferro. 

68.L’  osso  e oudrito  da’vasi  saüguigui,  che  dal  pe- 
riostio  sono  , diro  cos'i  , condotti  ed  aceornpagnati 
jîclla  sostanza  delF  osso.  Tra  questi  ve  n’  ha  alcuni 
che  spargendosl  nella  tenuissima  membraua  ceilulo- 
sa  che  veste  gl  interslizj  délia  spugna  ossosa,  ovve- 
ro  délia  sostanza  reticolata  , separano  dal  sangue 
quel  fluido  oleoso,  giaîlognolo,  che  si  raduna  nclle 
cellette  délia  membraua  medesinia  , e ch’  è cono- 
scluto  solto  il  nome  di  midolla.  In  moite  Qssa  sprov- 
vîste  di  liinga  cavità  interna  , ma  cornu oste  a foc'p'ia 

I « « • ^ ^ ^ 

dî  densa  spugna  , quaîi  sono  le  estremità  delle  ossa 
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luuglic  5 ïl  corpo  delle  vertebre  ec.  qaelT  olio  ne  oc« 
ciipa  grinterstizj  ossosi  ed  ë piîi  flnldo  e rossastro  ; 
slcconie  ne’feti  ë egualmente  rossastra  e fluidlssima 
la  midolla  che  si  trova  oelia  diaSsi  o corpo  deîle 
o&sa  cilindriche . 

69.  Sembla  clie  la  midolla  serva  priacipalmente 
a rendere^piu  legglere  le  ossa  , perchë  di  qualunque 
sostauza  fosse  stato  riempito  lo  spazio  occopato  dal- 
la midolla,  sarebbero  esse  piii  pesanti . E sarebbero 
anche  meno  elastiche  se  T osso  fosse  interamente 
solido . Non  sembra  pero  che  possa  negarsi  affatlo 
il  trasiidamento  dell’  olio  dalT  interna  cavità  ossosa 
alla  soperhcie  esterna , e qoindi  che  quelT  olio  si 
unlsca  alla  sinovia  iielle  articolazioni  ec.  (a)  , 

•JO.  Differiscono  le  ossa  nelia  grandezza,  nella 
forma,  e nei  nome  . Nella  grandezza  s egli  ë éviden- 
te , che  le  ossa  delle  dita  délia  mano  , o def  piede 
sono  di  mole  diversa  daU’  osso  délia  coscla  , o de! 
braccio  , e molto  pin  se  queste  ultime  si  vogliano 
coafrontare  colle  ossa  piii  piccolé  , che  non  sono 
quelle  delle  dita.  In  quanto  alla  forma  abbiamô  al- 
€une  ossa,  che  si  dicono  lunghe,  altre  che  sonopia- 

{a)  Si  ponga  un  femore  a macerare  neü’acq.ua  dopo  di  e«seie  stato  spoglla- 
to  di  lutte  le  parti  molli.  Esso  perde  tuüa  la  midolla  perche  si  fa  essa 
strada  pe’  pori  dell’ osso.  Si  fori  J’  estremità  inferiore  di  quel  femore  tra 
i condili,  e per  quel  foro  si  spinga  con  un  sifone  T acqua  e si  \edi  à che 
da  nplle  punti  délia  superficie  dell’  osso  , e principalmente  nelle  sue  estre- 
mità V olio  midollare  è cacciato  fuori  dell’  osso . Il  lenuissimo  e lento 
trasudamento  che  Suppongo  accadere  nelF  osso  durante  lo  stato  di  \ita 
non  impedisce  che  l’ olio  midollare  non  sia  in  gran  parle  assorbilo  da’ 
vasi  linfatici . Il  ceL  BichaL  dubita  di  quel  trasudamento  ( Analomte 
nèrale  ioni.  3 pag.  118  ) perche  avendo  distrutlo  in  un  cane  la  sostan- 
za  midollare  di  due  ossa  , vide  che  la  loro  arlicolazione  non  cesso  di  es- 
sere  provvedula  délia  sinovia  . lo  non  credo  che  lutta  la  sinovia  sia  som* 
ministrala  dal  trasudamento  dell’ olio  midollare;  ma  l’esperienza  del  Bi- 
chat  non  dimostra  ciô  ch’  egli  pretende  . 


ne,  altre  d incerla  figura,  ossia  che  non  puo  deter- 
minarsi . Lungo  , per  esempîo,  è T omero,  l’ulna  , il 
femore  , la  ubia  ec.  appianata  è la  scapola,  l’osso 
délia  fronte,  i parietali , le  ossa  delle  anche  ; ed  in- 
certa figura  presenlano  le  vertebre  , 1’  osso  palali- 

no  , 1 elnjoide  , lo  sfenoide  ed  alcune  ossa  del  car- 
po  e del  tarso  . 

I uoriii  che  si  danoo  aile  ossa  derirano  o dal- 
la loro  figura  ( subrotoiido,  uoguis  , sesamoideo  , 
cunéiforme,  staffa,  martello,  multiforme,  muîlango- 
lo,  turbiriato,  unciforme),  o dalla  regione  che  occo- 
pano  ( frontale  , occipitale,  mascellare,  nasale  ) , 
o dalla  struttiira  ( cribroso  ec.  ) . 

^2.  Dicesî  diujisi  dell  osso  il  centro  di  esso  o il 
corpo;  epifisi  quelle  estremità  , o appendice  o ao*- 
giunta  alla  diafisl,  ch’  e in  principio  cartilaginosa,^e 
che  in  seguito  ossificata  h connessa  e contigua  alla 
diafisi  coir  intervento  di  una  lama  cartüaginosa  . 
AU  epoca  délia  totale  ossificazione  la  epifisi  dlvie- 
ne  continua  alla  dialisi  dileguandosi  affatto  e dive» 

nendo  ossosa  la  cartilagine  intermedia  . La  sostan- 

za  délia  epifisi  è piu  spugnosa  che  quella  délia  dia- 
iisi  . 

j3.  L apofisi  e una  qualunque  prominenza  che 
sorge  dalla  diafisi  o corpo  dell’  osso.  INe  abbianao 
in  moltissime  ossa  , e si  deuominaroiio  differeute- 
mente  secondo  la  figura  cbe  hanno,  la  direzione  , 

1 u^cio  e la  parte  alla  qnale  appartengono . Quindi 
e che  alcune  apofisi  per  la  figura  si  dicono  stiloidee, 
mam.llan  , spinose  , plerigoidee  , denl,iformi,  clinoi- 
dee,  perché  rassomigliano  ad  un  acuto  stilo , al  ca- 
pezzolo  di  una  mammeüa,  ad  una  spina,  ad  un’ala, 
ïol  un  dente  ec.  ; altre  per  la  djrezione  sono  cbia- 
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leate  fcrasrerse  , obblique;  alfcre  perFutfiCso  artico» 
ic^rl  , trocaiiteri,  epistrofei  ; e hûalmente  dalla  par- 
te  alla  qaale  appai  lerigono  o nella  quale  concorrono 
dîstiiigüoasi  alcuoe  apolisi  col  aome  di  aasali,  orbl- 
tali  , palatine,  zigomatiebe  . 

-^4*  Alcuae  apolisi  ae’  giovaai  sono  provvedute 
’*  di  epibsi  , e ae  abbiamo  V esempio  ael  graa  Irocan- 
tere  del  feoiore  ; siccoaie  dall’  altro  lato  v’  ha  qual- 
che  apobsi  che  non  dériva  dalla  diabsi  dell’  osso  , 
ma  dalla  epibsi  , e tai’  ë il  rnaüeolo  ioterao  délia  ti- 
bia (a).. 

^5.  Parecelii  osi  prestaao  le  apofisi  . In  generale 
raojlle  servoao  alla  eoaoessioae  reciproca  delle  ossa, 
aitre  si  prestaao  alF  attacco  de’  muscoli  e de’  lega- 
menti , aitre  limitano  una  cavità,  o difeodono  i ner- 
vi od  i vasi  clie  passano  tra  esse. 

^6.  Nelle  ossa  si  osservaiio  alcime  cavità  o spazj 
dlstiati  con  divers!  oorni  a norma  o délia  forma  o 
délia  profondità  o delle  parti  che  le  compreodorso. 
•Per  esempio  la  fossa  o la  sinuosità  di  un  osso  ë una 
incavatura  superbciale;  la  àocciatura  o scanalatura 
ë una  incavatura  letta  a guisa  di  doccia  ; il  seno  ë 
una  cavità  llmitala  dalla  parete  ossosa  , e stuivala 
nella  sostanza  delT  osso:  le  fessure  o scissure  sono 
gli  spazj  luDghi  lasciati  o da  due  lame  dello  stesso 
osso  o compresi  tra  due  ossa  vieiue  r appartiene  alto 
stesso  osso  lafessura  lacera  dell’ orblta,  corne  pure  la 
fessura  del  Glaser:  ë compiesa  Ira  due  ossa  la  fessura 


{a)  Non  è vero  cio  che  leggo  in  quaîche  moderno  scriltore,  cioè  che  lut- 
te le  cpiSsi  de’de  ossa  tlel  felo  cljvcngono  apofisi  nell’ adulto  . Chianiere- 
tno  apofisi  tulle  le  eblremità  o le  Icsle  délit*  ossa?  eppure  nel  felo  sono 
altretlante  epifisi  . Nou  ho  annoveralo  Ira  le  apofisi  i capi  cd  -i  coudiU 
-deiie  ossa  . 
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pterl^o-palatina  e la  sfeno-masceüare  . E poi  br<- 
staiîteîiieute  chiaro  per  se  cio  elle  vogliasi  iuteiule  - 
re  qoaado  si  nomiua  una  impressione  , un  condotto 
O canale  , o un  foro  di  im  osso  . Solo  conviene  av- 
vertire  che  Ira'  fori  alcimî  se  ne  danno  che  sono 
proprj  cil  im  osso  ed  altri  comiini  a piîi  ossa  ; nelle 
apohsi  trasverse  delle  vertebre  cervicali  e scolpito 
lui  foranie  proprio  ; siccome  tra  una  vertebra  e Fai-* 
tra  v’ha  no  altro  foro  interçertebrale  e che  per  esse- 
re  compreso  tra  le  due  vertebre  dee  considerarsi  co- 
îTiune  . In  alcune  ossa  le  due  lame,  che  ne  limila- 
no  la  grossezza,  sono  distaccate  Funa  daîF  altra, 
e cos\  si  généra  una  cavità  cbe  si  dîstioffiie  dalle 

O O 

altre  co!  nome  di  seno  o antro , I!  lahirinto  pure 
è da  anuoverarsi  trà  le  cavità  deüe  ossa. 

A quelle  cavità  è duopo  che  quelle  si  aggino- 
^ano  che  si  trovano  neüa  sostaeza  istessa  dclF  os- 

<3 

so  . In  oc;ni  osso  hi»^o  e scavato  un  canale  o fisto- 

o Zj 

la  ricmpita  cli  una  tenuisslma  e l elegantissima  reti- 
<;r>lla  ossca  (66)  , che  sostiene  !a  ccllulosa  ripiena 
deir  olio  midoilare  , comunemente  detîo  midolla  „ 
lü  moite  altre  ossa,  quali  sono  le  ossa  piaoe,  le  co- 
sic  ec.,  tra  le  due  tavole  o croste  ossose  interna  ed 
esterna  v ha  un  inlenaüo  occupaio  da  una  spiigna 
ossosa  detta  diploe  ripiena  egualrricnte  di  on 

olio  midoilare  saii^u'i^no . Abbiamo  la  medesima 

O c5 

tessitura  spugnosa  e F olio  medesimo  in  totte  le  e- 
stremità  di  quelle  ossa  che  presentano  la  hstola  o 
cavità  lunga  nella  diafiss  , ed  aîcumî  ossa  sono  inle- 


com’  è 


orpo 


delh 


raniente  formate  di  quelfa 
vertebre  , ed  alcune  ossa  de!  tarso 

^8.  Finalmente  osserviamo  nelle  ossa  alcune  fos- 
se e nlievi  destioaii  alla  recinroca  loro  connessio- 
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ne  . I rUiéVl  sî  distîagoono  coi  nome  fli  capo,  e col- 
lo  (leH’osso,  tuberosità , condili^  apofisi  condlloidee  ; 
cresta,  margine^  estremità,  spina  ; le  fosse  sono  gli 
aheoli  ( che  servono  a ricevere  e contencre  !e  radicl 
dei  deuti  ) , le  cavità  glenoidee  e cotiloidee . In  cio 
differiscono  tra  loro  queste  due  cavità  , che  quella 
fhia-mata  glenoidea  e poco  profonda,  la  cotiloidea 
per  lo  contrario  é molto  incavata,  si  che  rassomiglia 
al  foudodi  una  tazza.  Délia  prima  abbiamo  Tesempio 
nella  fossetta  scolpita  siil  capo  délia  scapola  e sulla 
quale  si  aggir^  la  testa  delFomero  : la  seconda  tro- 
vasi  nelle  OvSsa  innominate,  e serve  alF  articolazioue 
del  femore  . 

Dell’  uso  délié  ossa  in  generale  si  è già  parlato 
di  sopra  (44)  corne  pure  si  ë fatto  qualche  cenno 
del  periostio  (43) . Nella  prima  età  la  forma  delle 
apohsi  ë diversa  che  lielf  adulte,  moite  cavità  non 
sono  profondamente  incavate,  ed  alcune  pure  man- 
cano  affatto , com’  ë il  raeato  uditorio  ed  i seni 
pituitarii , . * 
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Dello  scheletro  e delle  articolazionl  delle  os  sa. 


79*  uiî^^a4s^vere  iimano  de’  mnscoli  , 

de  vasl  5 de  Eervi,  de’visceri  e delle  meinbraiie,  ne 
risalta  la  djsposïzione  dî  tutte  le  ossa  lusieme  unité 
per  mezzo  de  legameiiti , che  costituisce  lo  schele- 
tro natJirale . Clie  se  le  ossa  sieno  State  ripulite,  re» 
se  bianche  e poi  ordinale  di  bel  nuovo  e legate  in-* 
sierne  si  che  rappresentino  lo  scheletro  ^ quella  sin- 
tassi  chiamasi  scheletro  artiflciale  , Si  nell’  uno  che 
nell  altro  scheletro  aîeune  ossa  sono  uniche  , o im- 
pari , e sono  nel  mezzo  , com’ë  l’osso  frontale  , Toc- 
cipitale  5 1 ossa  del  vomere  , ec.  Le  altre  sono  dop» 
pie  , perche  occupano  i lati  destro  e sinistro. 

8o.  Lo  scheletro  si  divide  corne  il  corpo  tutto  in 
due  parti , cioe  nel  tronco  e nelle  estremità.  Il  tron- 
co  e formato  del  capo,  del  co//o,  del  torace^  e délia 
parte  inferiore,  cui  corrisponde  il  hasso-ventre  . Le 
estremità  sono  quattro,  cioè  due  superlori,  q le  brac- 
cia,  e due  inferiori , o le  srambe  . 

*I%,T  ^ 

oi.  Nel  capo  abbiamo  il  cranio  e la Jaccia.  Il  cra« 
nio  e una  cavita  ossea  in  cui  ë conteiuito  il  cervello. 
Otto  sono  le  ossa  che  lo  formano  , vale  a dire  il 
fiontale^  ch  e auteriormente;  Yoccipitcde,  ch’  ë po- 
steriorrncnte  ; ira  questi  alla  regione  pio  alla  del  ca» 


po  ossia  al  vertice  , v’  hanno  le  due  ossa  parietaU  ^ 
che  oceopauo  anche  una  porzione  del  lati  ; sotto  fe 
parieiali  plu  lateralmente  ahbiamo  le  due  ossa  tem^ 
porali  ; nella  faccia  luferiore  délia  cavU  à del  craaso 
( chiamata  comunemeiîte  la  base  del  cranlo  ) trovasi 
F osso  etmoide  e lo  sfenoide.  Tredicl  ossa  compon- 
gono  cjuelFaltra  parte  del  capo  che  dlcesl  la  faccia 
okre  la  mascella  luferiore  , e sono  le  due  ossa 
scellari  ( negli  alreoll  délié  quall  sono  Inseritl  sedicl 
de  ntl),  le  due  palatine,  le  àne  giugali  o zigomaticlie , 
le  due  nasali , le  due  lagrlmali , le  due  tiirhuiate  , e 
finaîroerite  11  çomere , elF  e Imparl. 

La  mascella  luferiore  che  ncMl  adultl  è dl  un  so- 
lo  pezzo  , e ne’  feti  è dl  due  , ha  pure  nelF  adulio 
sedicl  denti. 

82.  Il  Gollo  ha  sette  ossa  che  sono  le  sette  çerte- 
hre  cervlcali,  collocate  F una  sopra  F ultra . Ivi  e an- 
cora  F osso  iolde  o ipsiloide,  perche  ha  la  forma 
délia  lettera  Ipsllon  v del  grec! . 

83.  La  cavltà  del  torace  è falta  posterlormenle 
da  dodlci  vertebre  che  si  chiamauo  dorsall,  autc- 
rlormeote  ha  lo  sterno  ch’  è dl  tre  pezzl  per  lo  plu, 
ed  1 latl  sono  forrnatî  da  24  ossa  plegate  In  arco 
che  si  dicoiio  le  coste,  dodlci  lu  cadauu  lato  nella 


magglor  parte  de’  soggettl . 

84.  Alla  regiooe  del  basso-veutre  corrispondono 
posterlormenle  clnque  ossa  che  sono  le  vertebre  del 
îombl  o lombari,  ed  ë limltata  questa  cavltà  inferlor- 
mente  dalla  pelvi  o baelno,  ch’  ë fatta  iielF  adulto 
dl  qualtro  ossa,  csoë  del  sacro,  ch’ë  sottoposto  aile 
vertebre  lombari,  del  coccige  ovvero  osso  délia  co- 
da che  sembra  uua  contiiuiazione  delF  osso  saero , 
e questo  ë fatto  ordinariaraente  dl  tre  o qiiattro  pic- 


coîe  os*sa,  c tielle  ossa  innominate  üheoccupano  i la- 
il  e la  porzîoae  anleriore  délia  pelvi.  Le  ossa  inno- 
minale  nel  feto  e nel  giovanetto  sono  divise  cadau- 
no  in  Ire  porzioni;,  ch’  ebbero  il  nome  d’  ileo,  ischio 
€ piibe. 

S5.  Ciascnna  estremità  superiore  ha  la  clancola 
€ la  scapola^  X omero  ,\e  ossa  del  cubito,  cioè  X ulna 
ed  il  raggio,  le  ossa  del  carpo  che  sono  olto,  le  cin- 
<jue  del  metacarpo,  e le  quattordicl  che  si  trovano 
nelle  dita,  cioè  tre  in  ognl  dito,  eccettnato  il  polli- 
<;e  che  ne  ha  due  soîameote . 

86,  Il  femore  nella  coscia,la  rotella  al  ginocchio, 
la  tibia  q\b  fibula  nella  gamba,  sette  ossa  oel  tarso^ 
cinque  nel  metatarso  e quattordicl  nelle  dlta  del  pie- 
de,  egualmente  che  in  quelle  délia  mano,  formauo 
la  tessitura  ossea  delle  estremità  inferiori. 

8^.  A lutte  quelle  ossa  si  aggiungono  quelle  cîie 
chiamansl  sesamoidee^e  che  si  trovano  presso  le  sr- 
ticolazionl  de’  metacarpi  e de’  metatarsi  col  primo 
osso  del  dite  corrispondente,  e talvoUa  in  totte  le 
dlta,  ma  costantemente  nel  primo  dite  si  dclla  ma- 
no  che  del  piede  . Inoltre  im  altro  osso  siraile  ab- 
biamo  alla  inserzione  tendlnosa  del  ventre  esterno 
del  muscolo  gemello  délia  gamba . Due  altre  piccole 
ossa  sono  per  lo  plu  alla  meta  di  looghezza  in  que’ 
legamenti  che  uniscono  X osso  ioide  coo  11  processi 
superiori  délia  carlllaglne  tlroidea.  Altre  pure  dl  nu- 
méro e di  forma  Incostante  sono  frapposte  allé  sotU”^ 
re  di  alcune  ossa  del  cranio  che  si  dicono  bFoi'mia- 
ne  o dalla  figura  anche  tricpietre . 

88.  P cr  lo  che  nello  scheletro  umano  si  contaiio 
air  incirca  2^0  ossa  , ed  anche  piu,  se  si  noverioo 
gli  ossetti  che  sono  nel  tioipano  , ona  qtialcbe  Costa 


ed  üiî  (|iîn!che  deate  sopraiiu?îîerario  , cosîcchë  non 
fa  meravïi^ria  che  taluao  abbia  ritrovato  nello  sche-» 

O 

lefcî’o  oraaDO  2^4  ossa . 

8g.  Differiscono  le  ossa  ael  oimiero  e ael  volume 
anche  per  ragione  di  età  e di  sesso . L’  osso  frontale 
del  feto  ë seinpre  diviso  m due  porziooi,  e di  q liât- 
tro  O di  cioqoe  ë Y osso  occipitale  ; il  fanciullo  ha 
dieci  denti  in  ogni  mascella  . La  donna  ha  in  gene« 
raie  lutte  le  ossa  piii  gracili,  le  clavicole  in  essasono 
meuo  curve  e coüoqate  orlzzontalmente,  tiitt’  i dia- 
metri  délia  peivi  sono  piu  inogidj  Y arco  del  ptibe 
piii  largo  J il  femorepih  distante  dal  compagno  ec.,  ob 
tre  le  inlinite  varietà  che  si  nell’uorno  che  nella  don- 
na si  osservaao  a norroa  délia  dlversità  degf  ihdi- 
vidoi. 

go.  Tuile  le  ossa  sono  congiante  reciprocamen’ 
te  5 ed  il  vario  meccanismo  délia  loro  unîone  si  de- 
duce  dair  elïetto  délia  uaione  medesima  . Dicesi 
cjoeila  congiunzione  articolo  o articolazione ^ 'ed  in 
quesla  O non  si  osserva  alcun  movimeuto  di  im  osso 
sair  altro,  e queir  artlcolazione  si  clilarna  immobile^ 
O il  inoviîBcoto  ë piccolo  ed  oscuro  , ed  allora  si  di- 
ce  semimobüe,  o il  moto  ë palese,  e rarticolazione  ë 
mobile . 

g i , L’ ariicolazione  immobile^  o sinartrosi  si  ha 
nelle  suture  e oella  gomfosi . In  quest’  articolazione 
le  ossa  sono  insieme  con^riunte^  ma  senza  alcun  mo- 

O 

virnento  reciproco  : taF  ë la  unioue  delle  ossa  del 
capo  fatta  per  sutura,  e qnella  de’  deoti  negli  alveoli 
deüe  mascelle  gomfosi , che  valc  lo  stesso  che 
inchiodatura . 

Abbiamo  quattro  differentl  forme  di  suture,  i.  Dh 
eesi  sutiupa  dentata  quand  o iiei  inargiiie  le  due  ossa 


presentaî^o  alcime  punie  o piccoü  Jeuti  îoeguali  al* 
teroati  cia  altrettauti  spazj  iateniîedj,  oome  i clentl 
ili  una  Sega,  e caeciandosi  i dentl  delFuiio  Ira  quelli 
deir  altrOw^strettamente  si  uniscono  Ira  loro  : ne  of- 
fre r esenipio  la  sutura  che  lega  T osso  frontale  aile 
ossa  parlefmlî,  quella  eh'  h tra  le  parletali  stesse , e 
quella  cIi’  h tra  le  pariétal!  e Y osso  occipitale  , a» 
Che  se  uua  lama  ossosa  si  applichi  sopra  uu  altr’ os- 
so viciuo  a guisa  di  una  squama  di  pesee,  allora  la 
sutura  e squamosa,  corne  si  ha  nella  uiiione  dell’  os- 
so temporale  coir  osso  pariétale.  3.  Armonica  h 
quella  sutura,  nella  quale  due  superficie  ossose  qua- 
si levigate.  sono  strettamente  cougiunte  con  recipro* 
CO  contatto:  taie  è la  sutura  tra  le  ossa  nasal!  su- 
per! ormente.  Se  un  leinbo  sottile  di  un  osso  si 
combacia  c^ol  lembo  di  un  altro,  la  sutura  h detta 
limbosa^  ene  abbiamo  Y esempio  nella  parte  înferio- 
re  delle  ossa  nasali,  ed  in  quel  lato  sottüissimo  delle 
ossa  medesime  , con  cui  si  uniscono  al  lembo  delF 
apohsi  nasale  delF  osso  mascellare  . 

92.  L’  articolazione  semimobile,  ossia  amfiartrosi 
e quella  , nella  quale  due  ossa  sono  bensi  eongiun- 
te  tra  loro,  ma  il  movim^nto  ne  ë oscuro  e dubbio. 
Questa  unione  trovasi  tra  le  ossa  che  formano  lo 
sterno  , e tra  quelle  délia  pelvi. 

98.  L’  articolazione  mobile  o diartrosi  si  fa  in  cin- 
que  modi  diversi.  i.Per  articolo  stretto,  quando  cioë 
un  osso  si  ni^üove  suM’  altro  quasi  sdrucciolando  su 
d esso  e rimane  strettamente  legato  al  medesimo 
per  via  di  robusti  legamenti:  per  tal  guisa  sono  arti- 
colate  le  ossa  del  carpo  e qiîelle  del  tarso . 2.  Per 
trocoide  o rotazione,  quando  un  osso  col  suo  movi« 
mento  si  aggira  intorno  ad  un  altro;  e di  taie  artico» 


iazlone  abbiamo  due  esernpj , cîoë  nella  rolazioue 
délia  prima  vertebra  del  collo  Intorno  al  processo 
dentiforme  délia  seconda,  e nel  capo  o estremita 
superiore  del  raggio  nella  corrispondeiitc  fossetta 
deir  ulna  . 3.  Per  ginglimo,  quando  le  estremita  di 
due  ossa  sono  conformate  in  guis  a che  abbiano  arn- 
bedue  e promînenze  e fossette  o incavature  interme- 
die,  e disposte  per  modo  clie  le  prominenze  di  un  os* 
so  si  miiovano  nelle  incavature  dell  allro  ; un  e- 
sempio  ne  ë F articolazione  dell  omeio  coll  avan- 
tibraccio,  ed  altro  ë quello  délia  unione  del  primo 
col  secondo  osso  di  ciascon  dito.  In  quest  arli* 
colazione  non  si  otteagono  clie  i due  movimenti  di 
flessione  e di  estensioae.  i.  Per  artrodia,  quando  la 
superficie  sferica  di  un  osso  si  muove  in  una  cavita  po* 
co  profonda  ossia  glcnoidea,  e Teserapio  e sommiai- 
strato  dal  capo  delF  omero  che  si  aggira  nella  cavi- 
ta  glenoidea  deüa  scapola,  e viceversa  la  base  poco 
incavata  del  primo  osso  di  cadann  dito  che  si  moo- 
ve  sulla  estremita  del  corrispondente  osso  del  meta- 
carpo.  enartrosi,  quando  l’ estremita  rotoa- 

deggtante  di  un  osso  e rieevuta  e si  muove  in  una 
cavità  profooda  e proporzionata  al  volume  dell  osso 
che  coatiene,  com’  ë il  capo  del  temore  nella  cavita 
eotiloidea  délia  pelvi . 

94.  Moite  ossa  sono  coagiuate  colF  mterposizio» 
zione  di  qoalche  sostanza,  e questa  unione  si  chiama 
sinjîsi.  e distinguesi  lu  sincondrosi^  se  la  sostanza  in- 
termedia sia  iiua  cartiîagine  ; in  sindesniosi,  se  1 u* 
nione  si  faccia  per  un  leganieuto;  in  sisscircosi,  se 
per  la  came  j la  siitiïiiciisi , se  per  iina  membrana  . 

qS.  Tutte  le  superhcle  articolari  de  lie  ossa,  siano 
queste  incavate  » o estremita  promv^eati  o faeciette? 
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soao  licoperte  di  aoalama  cartilagiaosa  ad  oggelto 
dl  miaorare  T attrito  ira  îe  due  snperticie  che  sono  ^ 
a coatliiuo  contatlo. 

g6.  lüoltre  trovaasi  in  alcune  articolazioni  le  car“ 
tilaglui  interarticolari , vale  a dire  tra  le  superticle 
cartüagiaose  delîe  ossa  articolate  v’ ha  una  terza 
cartllagine  rnobüe,  corne  tra  il  processo  condiloideo 
délia  mascella  inferiore  e la  cavità  corrispondente 
deir  osso  tempoi  ale  che  lo  riceve,  tra  F eslremità 
sternale  délia  clavicola  e la  fossetta  scolpita  nei  ma- 
uubrio  deüo  sterno,  tra  T eslremità  inferiore  del 
gio  e quelia  delT  uîna  , tra  i condili  del  femore  e le 
fosse  glenoidee  soolplte  alla  sommità  délia  tibia. 

9^.  Le  ossa  rimangono  nella  reciproca  unione  ne 
si  dîstaccano  ne’  loro  movimenti , e cio  devesi  ai  le- 
gameuti,  de’  quaJi  abbiamo  data  la  definizione 
e ne  parleremo  pih  a lungo  nel  trattato  spéciale  det- 
to  Sindesmologia . 

98.  Le  soperfîcie  articolari  delle  ossa  si  rauovono 
cou  la  maggiore  facilita  e col  minore  attrito,  perche 
sono  contiauamente  bagnate  da  un  umore  particola- 
le  biauco,  limpido,  e viscoso  che  si  chiama  sinovia, 
Sembra  che  dessü  ^ risulti  dalla  mescolànza  del  va- 
pore  ch’  esala  da  lutta  F interna  faccia  délia  borsa 
iegamentosa  che  abbraceia  00^01  articolazioae,  e di 
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qualche  porzione  di  quel!’  olio  che  si  spreme  e tra- 
suda  dalle  frangie  pinguedinose  che  si  trovano  neila 
stessa  articolazione. 
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C A P 0 V. 


Dette  os  sa  del  Cranio 


99.  Tl  cranîo  e iina  grande  cavità  ossosa>  di  fige- 
ra prossima  ail’  ovale,  collocata  sopra  la  faccia  e 
dietro  di  essa,  la  di  cul  volta  superlore  ë concava  > 
ed  il  parete  inferlore  ë ineguale  ed  offre  un  piano 
inclinato  dalle  parti  anteriori  aile  posteriori.  La  ca- 
vltà  del  cranio  ha  dlfferentl  dimensionl  e tre  sono  i 
suoi  dlanjetri  principall  : il  primo  longitudinale  che 
dalla  spina  interna  dell’  osso  frontale  va  ail’  interse- 
cazione  delle  braccia  incroclccliiate  dell’  osso  oc- 
cipitale ; il  seconde  ë il  diametro  trasversale,  con- 
dotto  dair  uno  ail’  altr  osso  temporale  nella  base 
posteriore  délia  piramide;  il  terzo  ë il  verticale  che 
dair  orlo  anteriore  del  forame  occipitale  s’  iniialza 
fmo  alla  meta  délia  sutura  sagittale  . Varia  moltissl- 
mo  la  diniensione  di  que’  diametrl  ne’  varj  Indlvidai 
rispettlvamentc  ail’  età,  al  sesso,  ed  alla  nazloue  , 
Generalmente  parlando  il  diametro  longitudinale  ë 
di  cinque  polüci,  il  trasversale  di  tre  pollici  e dieci 
linee,  il  verticale  di  pollici  tre  e mezzo,  o poco  piu. 

100.  Quella  cavità,  comç  si  disse  nel  capo  anté- 
cédente (81)  ë latta  di  otto  os.sa,  cioë  del  frontale ^ 
deir  occipitale,  delle  due  parietali,  delle  due  tempo- 
rali,  Ag\Ï'  etmoide  e dello  sfenoide .. 

lOî.  L’ osso  frontale  ë collocato  nella  parte  ante- 
riore de!  cranio  e neüa  pio  alla  regiooe  délia  faecia 


r!ie  dïcesi  ia  froîite . Si  cousideraiio  în  quest’ osso 
due  porzIo»i  , una  dellc  quali  ë superlore  o ascen^ 
dente,  1 altra  inferiore,  ossia  orizzontale  . Quella  h 
convessa  eîliernameiîte  e levjgata,  luternarneute  ë 
cOncava  : e fatta  di  due  tavole  ossose,  tra  le  quali  si 
osserva  la  sostauza  reticolata  o spugnosa  ; essa  li- 
mita la  cavità  del  cranio  auteriormeute . Questa  por- 
zione  ascendente  finisce  inferlormente  coo  due  ar- 
chi  divisi  da  una  promioenza  intermedia  che  corri» 
sponde  alla  radice  de!  naso  . Î3a  que’  due  arciii  si 
produce  dall  innanzi  ail  indietro  una  lamina  osso- 
sa  SI  ne!  lato  destro  che  nelsmistro  la  quale  forma  la 
volta  soperiore  delle  due  orbite.,  e che  costitui&ce  la 
porzione  orizzontale  dell’  osso.  t’  angolo  fatto  da 
queste  due  porzioni  ë F orlo  soperiore  o ci^lio  délia 
cavità  delF  orbita. 

102.  La  superficie  esterna  délia  parte  ascendente 
sopra  1 orlo  dell  orbita  e lievemente  infosisata  per 
la  collocazione  de!  miiscolo  frontale  in  ambi  i lati  , 
Ali  orlo  poï  dell  orbita  e nella  porzione  delF  arco 
corrispondente  al  nasovedesi  un  forame  e talvolia 
mvece  del  forame  una  incisura  pin  o meno  profonda 
per  la  quale  tragltta  il  nervo  sopraorbitale  . Quel!’ or- 
lo termina  esternamente  in  una  prominenza  che  da 
aîcuni  vien  detta  Tnolare  ovvero  orbitale  esterna,  dal- 
la quale  ha  origine  una  linea  riîerara  ed  un  poco  a- 
spra  che  mdica  F inserzione  del  lembo  del  museolo 
temporale,  la  quale  scorre  sulla  faccia  latérale  delF  • 
osso  e fiassa  poi  sul  vicino  osso  pariétale. 

103.  La  superficie  interna  délia  medesima  porzio-  • 
ne  ascendente  ha  neî  mezzo  una  hnea  o spiaa  acu- 
ta rilevata,  cm  si  attacca  validamente  la  méningé. 
Questa  lînea  ascendendo  a poco  a poco  si  dilegua 
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O Jivuîesl  ni  due  per  compreiidere  au  solco,  a eu! 
corrispoii  le  il  seiio  lougitudiuale  délia  stessa  mé- 
ningé . Di  f|oà  e di  là  di  quel  solco  si  osserf^aoo  due 
fosse,  aile  quali  si  adattano  i lobi  anteriori  del  cer- 


V 


ello . 


io4-  La  parte  orizzontale  di  quest’  osso  c lie  for- 
ma im  aogolo  quasi  retto  coll’  ascendente  e nioito 
piii  teime  di  qiiella,  ed  è divisa  in  due  pezzi  da  uuo 
spazio  ioterriiedio  che  per  essere  occupalo  dalT  os- 
so etmoide  , vien  detto  fossa  etmoldale  . Que’  due 
pezzi  hanno  due  superficie,  l üna  superiore  convessa 
ehe  rio'uarda  la  cavità  del  cranio,  ineo^uale  , e su  di 
eSsa  poggiaoo  i lobi  anteriori  del  cervello  ; l’altra  è 
inferiore  on  po’  cooeava  ievigata  ed  e la  voila  supe- 
riore délia  cavilà  deil’  orbila.  lu  questa  superfi- 
cie presso  il  naso  , e poco  internamente  al  cigÜo 
deir  orbila  si  vede  una  leggerissima  impressione  o 
fossetta,  cui  ë atlaccata  la  troclea  del  rauscolo  ob- 
bliquo  superiore  deli’  occlilo  ; ed  al  lato  opposto  ver- 
so le  tempia  v’  ba  una  fossa  piii  ampia  e piîi  pro- 
fouda,  ove  rlsiede  la  glandola  lagrimale . 


io5.  Anteriorniente  alla  fossa  etmoidale  tra  1 due 
elgü  deîle  orbite  sporge  in  fuori  un  grosso  toberco- 
îo  che  si  chiama  protuheranza  nasale,  Essa  ha  il 
lembo  fatto  a denti  di  sega  per  unirsi  con  sutura 
dentata  aile  due  ossa  nasali  cd  alT  apofisi  nasale 
deU’osso  mascellare  in  aiîîbi  i lati . Vi  ë in  oit  re  una 
gpiaa  acutisslma,  siilla  qualc  quelle  ossa  nasali  sono 
appoggiate  ; finalmente  in  quella  regione  ch’ë  la  piu 


irrossa  deir  osso  frontale  le  due  tevole  ossose  che 
<*> 


lo  compougono  si  trovano  separale  per  qualche  trat- 
to  e si  formano  cosi  alconc  cavisà  cornunieanti  tra  | 
îoro,  ma  di  ainpiezza  e di  numevn  incostanle  ehe  si  ! 


chi  amauo  serti frontali,  che  hanao  uaa  libéra  coma- 
üicazione  colle  narlci,  e che  sono  coperti  interoa- 
mente  da  iina  membrana  continua  a quella  delle  na- 
rici  medeslme  {a) , 

îo6.  L’  osso  frontale  si  nnisce  superiorraente  col 
mezzo  di  una  sutura  dentata  detta  coronale  aile  os- 
sa  parietali,  con  una  sutura  quasi  squamosa  aile  ale 
maggiori  delf  osso  sfenoide,  con  altra  sutura  denta- 
ta aile  ale  minori  dello  stesso  ; con  sutura  piii  ma- 
nifestamente  dentata  l’apofisi  orbitale  esterna  sicon- 
nette  colle  ossa  zigomatiche  ; con  sutura  limbo- 
sa  nellafossa  etmoidale  e per  tutta  quasi  la  lunghez- 
za  deir  orblta  internauiente  si  unisce  coll’  osso  et- 
moide,  neir  angolo  interno  dell’  orbita  coll’  osso  la- 
griinale,  alla  regione  del  naso  con  sutura  dentata 
aile  ossa  nasali  ed  ail’  apohsi  nasale  delle  due  ossâ 
mascellari . 

10^.  Nel  feto  è quest’ osso  divîso  in  due  parti,  dé- 
sira e siiîislra,  mediante  una  sutura  perpendicolare 
che  sembra  una  continuazione  délia  sutura  sagittale. 
Si  vede  quella  sutura  anche  nell’  osso  frontale  di  al- 
cuoi  adulti,  ed  io  ne  ho  soito  F occhio  molli  esem- 
p).  lu  tall  casi  due  puo  dirsi  che  sieno  le  ossa  fron- 
tali.  In  que’  soggettl  ne’  quali  s vain  ogni  divisione 
Ira  le  due  porzioni  delF  osso  frontale,  si  osserva  un 
qualche  rihevo  che  dimostra  Funione  di  quelle  ossa. 
Nel  feto  inoltre  il  lembo  superiore  con  cui  F osso 

(<2)  Non  so  comprenclere  quai’ uopo  abbia  aviilo  h natura  di  fabbricar» 
que’ seni,  se  dessi  allp’oggetto  non  aveano  che  quello  di  rendere  più  leg- 
giero  l’osso  frontale,  corne  insegnano  alcuiii  uiodci  m . E quai  peso  sareb- 
be  stato  mai?  e percbè  s^'nzia  che  que’  seni  fussero  vuoli  o pieni  non  la- 
sci6  essp  unité  le  due  tavole  o$sose  corne  nel  rimanente  dell’osso  frontale  ? 
perche  costantemente  quegl’  interstizj  comianicano  con  le  narici , se  nosa 
hanno  alcun  usa  ? 
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frontale  si  congiunge  ai  parietaü  e cartilagînoso,  ed 
al  vertîce  priocipalmente  ciel  capo,  ov’è  la  fontaneU 
la  anteriore.  Ne!  medesimo  feto  linaîniente  non  sono 
paies!  i seiii  che  lio  indicati  (ï  o5). 

ioS.L’osso  occipitale  ë coÜocato  oelia  faccia  po- 
steriore  del  cranio  . Si  divide  qiiest’  osso  per  pin 


pitale  proprianiente  delta,  la  seconda  ch'ë  la  condi- 
loidea , e la  terza  ch’  ë la  basilare . La  occipitale  ë 
lutta  posteriorraente,  la  condiloidea  e la  basilare 
sono  rivolte  ail’  innanzi  e sono  collocate  nella  base 
del  cranio  . 

109.  La  parte  occipitale  si  avvicina  alla  figura  o» 
vale,  ed  ha  duc  snperlicie,  cioë  la  esterna  e la  inter- 
na {a) . Quella  c convessa  ed  aspra  specialrnente 
neila  parte  inferiore  per  la  valida  inserzione  dl  molli 
miiscoll.  L’  interna  ë un  po’  concava,  ed  in  essa  si 
osserva  uoa  emineoza  a foggia  dl  croce  e perclo  di- 
stinta in  qiiaitro  braccia  .*  il  superiore  e 1 due  latera- 
11  cliC  presentano  un  solco,  F inferiore  ch’  ë una  li- 
ne a rilevata,  chlamata  da  alcuni  spina  occipitale  in^ 
terna.  Ai  solchi  si  appoggiano  i seni  délia  méningé^ 
alla  spina  si  attàcca  ima  lieve  produzione  délia  stes- 
sa  méningé  elle  la  falce  corrispondente  alla  dlvi^ 
slone  de’  îobl  del  cervclletto.  Il  solco  sinistro  ë con- 
tinuo  col  superiore.  Le  cjuattro  braccia  délia  croce 
separano  quattro  fosse^  nelle  due  superiori  delle  qua- 
> 

(a)  Ne]  Gabiaetto  Ânatômico  del'a  Üniversità  di  Padova  si  vede  im  cranio 
nel  quale  quesla  parle  occipitale  è divisa  in  due  porzioni  per  iina  snhir'a 
deniata  che  la  divide  Irasversalmente  . In  allro  cranio  tulto  T osso  occi- 
pitale è spînlo  airindietro  per  modo  che  forma  iina  slrana  gibhosita  irï 
quella  regiorie.  üao  pure  ne  vidi  appartenente  ad  un  adulto^  che  era  di 
quallro  peszi. 


Ù I 


Si  sono  conteuuli  i lobi  posteriori  de!  cervello  e nel- 
le  ijiferiori  qnelli  del  cervelletto . 

1 10.  La  spioa  occipitale  interna  si  divide  quasi  in 
due  nella  parte  piii  inleriore,  e forma  cosi  i margini  del 
granybro  occipitale^  pel  quale  passa  la  midolla  spi- 
nale CO  suoi  mvolucri , il  ncrvo  dette  accessorio,  le 
arterie  vertebraii  ed  alcuni  altri  vasellini  arteriosi  e 
venosi.  Questa  porzione  dell’  osso  che  scorre  quasi 
trasversalrnente  dal  di  dietro  ail’  innanzi  è la  por- 
zione condiloidea,  perche  alla  meta  circa  de’  due 
archi  che  comprendono  il  foro  occipitale  sporgono 
inferiormente  due  apofisi  o condiîi,  mediante  i quali 
1 osso  occipitale  si  articola  con  la  prima  vertebra 
ceivicale.  I condili  sono  convessi,  alquanto  allunga- 
ti  od  ovali,  che  colle  anteriori  loro  estremità  si  av- 
vicinano  tra  toro,  disposte  obblîquamente  per  guisa 
che  1 esterno  lor  margine  e un  poco  pia  elevato  deh 
1 interno. Dietro  i condili  v’ha  iina  lossetta  sparsa  di 
ioYtWmi  { condiloidei  posteriori,  q ialvolta  un  foraœe 
solo  piu  grande  ) per  i!  passaggio  di  alcone  vene 
che  dall  occipite  penetrano  ne’ seni  délia  méningé. 
Nella  superficie  interna  délia  stessa  porzione  coodi- 
loidea  lateralmente  al  foraine  occipitale  abbiamo 
due  tuberosita  rilevate  che  sono  separate  da’ sotto- 
posti  condili  per  mezzo  di  un  foro  condiloideo  ante- 
rioT e destinato  al  passaggio  del  nervo  linguale.  Un. 
poco  posteriormente  ed  esternamente  a cadauno  de’ 
tubercoh  si  vede  un  solco  profondo  ed  incurvato  ad 
arco,che  forma  una  piccoîa  parte  délia  fossa  sigmo- 

H I.  La  terza  porzioue  dell’  osso  detta  hasilare  è 
ialta  da  una  grossa  apofisi  che  ha  qiiesto  nome  , 
lu  cui  si  riuniscono  anteriormente  gli  archi  checom-’ 
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preadôûo.îl  forame  occipitale  . Essa  asceude  oLbll- 
qaameate  airionanzi  per  anirsi  all’osso  sfeaoideo;  u- 
Biooe  cite  ne’glovani  si  fa  colT  interposizione  di  una 
iaroa  cartilaglnosa,  la  quale  negli  adalti  dlvïeue  ossosa 
per  modo,  cbe  udo  dcgii  ossi  üon  puo  staccarsi  dal- 
i’aitro,e  quiudi  si  cousiderd  corne  uuosso  solo,  chia* 
mato  percîd  sfeno-occipitale . 

112.  Ollre  che  Fosso  oocipîtaîe  si  congînoge  col» 
lo  sfenoldeo,  si  unisce  anche  co’  temporaii  latéral- 
mente  e posteriormente  alla  esterria  superficie  del 
crauio,  non  che  înternanicnte  cîoe  nella  base  . u- 
nisce  pare  colle  ossa  panetali  cou  sutura  dentata  , e 
siccome  quella  sutura  rappreseuta  la  lettera  lambda 
A dei  grecî,  percîd  dicesi  lamhdoidea, 

1 i3.  Tra  F osso  frontale  e î occipitale  si  trovano 
due  altre  ossa  chiamate  parietah  o delvertice.  Quaii» 
tunque  quest’  osso  presenti  una  hgura  quadrilatera  , 
pure  osservandolo  attentamente  si  seorgono  in  esso 
sei  lati:  il  primo  aolcriore  che  corrispoiide  alla  su- 
tura coronale  cou  cui  si  unisce  alF  osso  frontale  r i! 
secondo  h queîlo  eon  cui  si  connette  alF  osso  com- 
pagno  nella  sutura  sagittale  i \\  terzo  o posterlore 
forma  colF  osso  occipitale  la  sutura  lamhdoidea , ed 
ivi  Fosso  è plii  grosso  che  altrover  il  quarto  o ester- 
no  è congiunto  per  sutura  scjuamosa  alF  osso  tem- 
porale, ed  iû  questo  lato  F osso  è sommamciite  atte- 
nuato  ; il  quinto  lato  è brevissimo  ed  è alla  regione 
delF  aogolo  compreso  tra  il  lato  anteriore  e F ester- 
no  ove  F osso  pariétale  si  attacca  ail  ala  dell  osso 
sfenoideo:il  sesto  fmahnente  parinienti  breve  ë tra  il 
lato  esterno  ed  il  posteriore,  ed  ivi  cou  sutura  den- 
iata  risponde  alla  porziooe  deîFosso  temporale,  ch’èy 
supra  c dietro  F apoiisi  loamillare,. 


1 14.  L"  osso  pariétale  ha  due  superficie,  nna  e- 
sterna,  convessa  , levi^ata  : ivi  si  osserva  soltanto 
una  leggiera  asprezza  continua  alla  ünea  indicata 
tieir  osso  frontale  (i 02)  per  T inserzioue  del  lendjo 
del  muscolo  temporale  . L’altra  superficie  è interna, 
concava,  sparsa  di  solclii  che  iudicano  le  ramifica- 
zioni  deir  arteria  meoin^ea  media.  Presse  il  maro-i- 
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ne  O lato  superiore  con  cui  le  due  ossa  parietali  so- 
no iusieme  articolate  ci  è un  solco  continuo  a quello 
deir  osso  frontale  (io3),  che  contiene  il  seno  longi- 
tudinale délia  meuino;e.  Talvolta  il  solco  è tutto 
s^colpito  in  uno  di  questi  ossi;  in  altri  easi,  ed  il  pin 
di  frequente,  ciascun  osso  ne  ha  per  dir  cosi  ima 
parte,  cosicchè  il  solco  risulta  dalla  loro  uniooe  . 

11 5.  Nella  superficie  interna  di  quest’ osso  e nel- 
la  regione  corrispondente  alT  apofisi  mamillare  «lel- 
r osso  temporale  si  osserva  un  altro  solco  brève  , 
ma  profondameute  incavato  , che  forma  uoa  parte 
délia  fossa  sigmoidea,  nella  quale  corre  il  seno  laté- 
rale délia  menino^e. 

116.  Nelfeto  gli  angoli  delle  ossa  parietali  che 
sono  alla  estremità  anteriore  ed  alla  posteriore  dél- 
ia sutura  sagittale  sono  cartilaginosi  e si  hanno 
qulndi  quelle  molli  région!  del  cranio proprie  di  queh 
la  età,  che  si  dicono  fontanelle,  anteriore  (i  cioè 
e posteriore  . 

11^.  I lati  del  cranio  sono  compîti  da  due  al- 
tre  ossa,  uno  per  cadauo*  lato  , che  si  chiamano 
temporali , ossia  delle  tempia,  Occupano  le  parti 
latéral!  del  capo  e .si  uniscono  con  diverse  ossa, 
Una  lama  ossosa  del  temporale  a guisa  di  squama  si 
applica  e si  attaeca  al  lato  esteuuato  esterno  dell’ 
osso  pariétale  e dà  il  beli’  esempio  délia  sutura  squa- 


(♦ 

54 

iriosa , Qiiesla  lama  ossea  forma  appimlo  cio  clie  cVh 
cesi  porzionc  s quamo  s a àoW  o^so  temporale.  Poster 
riormente  ed  iiileriormeoie  si  connette  coii’osso  oc- 
cipitale ^ anteriormeute  pol  e colF  osso  jagale  e con 
lo  sfeooideo. 

1 î8.  La  coiîtlniiazioee  délia  sqaama  ossosa  di- 
scendendo  iaferiormente  costitaisce  la  superhcie  es- 
teriîa  dcU’osso,  ch’  e leo^o’ermente  coiivessa.  lu 
qaella  superficie  vl  ha  un  foro  ampio  ch’  è il  pruick 
pio  del  condotto  acustico , volgarmeute  chiaraato 
Vieato^  iiditorio . I suoi  iembi  sono  aspri  per  1’  iuser- 
zioiic  délia  cartila^ine  che  forma  i’auiieola.  Ante- 
rjoriiieute  ed  un  poco  superiormente  a quel  foro  sor- 
ge  dalla  superficie  delf  osso  un’  apofisi  che  si  pro- 
lüuga  all’innanzi,  ioarcata , e che  si  uoisce  alfosso^ 
zigomatico  , onde  fu  chiamata  apofisi  zigomatica  . 
Sotto  il  prlucipio  di  quelf  apofisi  v’  ha  una  fossa  h* 
mitata  posteriormente  dal  parete  del  meat(5  uditorioj 
ed  anteriormeute  da  una  prominenza  ottusa  delf  a- 
polisi  stessa,  in  cul  si  articola  il  condilo  délia  ma- 
scella  inferiore  . Nella  cavità  si  osserva  la  fessura 
delta  del  Qlaser.  La  superficie  esterna  delf  osso 
temporale  termina  posteriormente  ed  inferiormente 
in  uo’apohsî  rassoraigîiante  al  capezzolo  dlunamam-. 
meila  e percio  dislinta  col  nome  di  mastoidea.  Alla 
base  di  quest’ apofisi  internamente  h scoîpito  un  sok 
co  per  cni  i’  apohsi  ë molto  prominente  dalf  osso  . 

1 iq.  L’  interna  faccia  di  qiiest’osso  ë concava  ed 
ë divisa  iii  due  ineguali  porzioui  da  un  rilievo  , pira-, 
mide,  o rocca  delf  osso  temporale  . La  porzione  an- 
terlore  ë piii  estesa  délia  posteriore , nella  qiiale  ë 
un,  profoudo  solco,  parte  délia  fossa  sigmoidea , in 
cul  scorre  il  seuo^  latérale  délia  méningé. 
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I 120,  Nel!a  piramicîe  deîl!  osso  temporale  si  scor- 
gono  tre  faccie  , F una  anteriore  e soperiore,  V altra 
posteriore  5 ambeclue  iiella  cavità  de!  cranio , e la 
terza  îiiferiore  . L estreniità  aoteriorc  gmnge  iioo  al- 
r osso  sfeooideo.  Neli’  aiigolo  fatto  daila  superficie 
anteriore  e dalla  postenore  corre  ua  piccolo  seno 
veaoso  e percio  ivi  si  osserva  aaa  scanalatora  che  lo 
contiene . InoUre  alla  nieta  circa  di  sua  luagbezza  la 
faccia  aatenore  présenta  ua  foro  cui  mette  ua  le^ie- 
rissimo  solcOjC  per  cui  si  fa  strada  on  filameato  ner- 
Yoso,  ch’eotra  nel  foro,  priacipio  de!  canale  chiama- 
to  cLCjucdotto  ciel  Fulloppio  . Sotto  (|uel  solco  irovasi 
im  altro  caoale  osseo  clF  ç la  tromba  Eustachiana  , 
^ella  estremita  acuta  di  (|üe!la  faccia  medesima 
\ha  r apertura  interna  de!  canale  carotico,  La  fac- 
cia posteriore  ha  un  foro  per  cui  pénétra  nelf  osso  i! 
nervo  acustico  ed  il  faciale.  ÎJn  poco  esternamente  a 
quel  foro  vedesi  una  piccola  fessura  , che  si  chiama 
1 aquedotto  del  çestibolo , siccome  sotto  i!  foro  stes- 

so  un  altra  ve  n ha  a foggia  di  arco  , cioè  Y aque- 
dotto délia  coclea. 


1 2 1 . La  siiperhcie  inferiore  deîla  piramide  offre 
aleune  ineguagllanze  che  sono  costanti,  laternaroente 
cd  un  poco  anteriormente  alf  apohsi  mastoidea  si 
vede  un  foroj  ch  e il  fine  deiraquedotto  del  Fa!- 
loppio(î2o).  Presso  quel  foro  pure  anteriormente 
sporge  1 apofisi  stdoidea  , innanzi  alla  quale  h uuâ 
fossa  che  contiene  il  bulbo.  délia  rena  jogolare  inter- 
na , e poi  il  forame  che  conduce  al  canale  carotico, 

separato  dall  mdicata  fossa  co!  mezzo  di  una  lama 
ossosa  . 

122.  Nella  piramide  delF  osso  temporale  si  con- 

tiene  1 organo  dell  udito  , di  cui  parleremo  altrove  , 

f ^ 
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12  3.  Il  scUimo  osso  ciel  cranlo  è il  multiforme  osje^ 
noideo.  E collocato  ne]  mezzo  délia  base  del  cranio,  e 
si  divlde  in  corpo  ed  in  processi  latéral!,  due  de’qiia- 
li  sono  maggiori  e superion  , ed  altrettaaii  inferi  orl 
c minori . Il  corpo  ha  nella  detta  cavita  del  cranio 
una  superficie  fatta  a guisa  di  lina  sella,  e percio  si 
clîiama  sella  equina,  limitata  posteriormente  da  una- 
laminetta  perpendicolare  che  nelle  sue  estreniità  sor- 
ge  in  due  piccole  prominenze  dette  apoGsî  cUnoidee 
posteriori , per  distingiierle  da  due  aitre  apofisi  si- 
mili che  aoteriormente  a cjiiella  sella  §’  incontrano 
distinte  col  nome  d!  clinoidee  anteriori.  Queste  ul- 
time apofisi  si  prolungano  o si  spiegano  alf  innan^l 
e laterairnente  con  una  lama  ossosa  che  dalF  orlo 
délia  sella  si  produce  unendosl  alf  osso  frontale  ed 
alf  ctmoide  ; le  due  striscie  os^sose  che  sporgono  la» 
ieralmente  dalle  apofisi  clinoidee  anteriori  formano 
il  lembo  superiore  di  qnella  fessura  delforbita  che 
dicesi  forame  lacero , Nella  fossa  délia  sella  equh 
na  e coliocata  la  glandola  pituitaria,  ed  internamen» 
te  aile  apofisi  clinoidee  anteriori  veggonsi  1 forami 
ottici  . 

124*  Sotto  la  sella  equina  nello  stesso  corpo  delf 
osso  v’  ha  una  cavità,  che  sempre  è divisa  da  un 
tramezzo  perpendicolare  in  due  porzioni,che  sono  i 
seul  sfenoidei , Ciascuno  d’  essi  e chiuso  tutto  alf 
intorno  dal  parete  ossoso,  ch’è  solamente  forato  an- 
teriormente  e que’ due  forami  corrispondono  alla  re- 
gione  posterlore  e superiore  delle  narici  interne,  col- 
le quali  sono  que’seni  in  cooiunicazione . Bene  spes- 
■ so  oltre  il  tramezzo  perpendicolare  cadauno  dc’seiii 
e snddiviso  da  alciine  aitre  lamioette  osseë  trasver- 
salmente  collocate^ , Al  setto  perpendicolare  poi 
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rîsponde  iicHa  soperhcie  inferiore  del  corpo  una  spi- 
ua  , O promincoza  acola  , alla  quale  si  adatta  la  ba- 
se deir  osso  del  vomere  . 

12  5.  Dai  lati  del  c orpo  partouo  due  processi  Ira» 
sversalmente  diretti  e spiegatl,  che  si  dicono  da  aî- 
cuni  le  ale  delbosso  sfenoideo.  Questo  processo  nel- 
la  faccia  che  rio:uarda  la  cavità  del  cranio  ë scavalo 
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in  uoa  fossa  che  ammette  parte  del  lobo  medio  dei 
c ervello  . L’  orlo  siipcriore  ed  anteriore  délia  fossa 
forma  il  lembo  inferiore  del  forame  lacero  dell’  orbl- 
ta  ; r altr’  orlo  posteriore  ed  inferiore  si  coniiette 
colla  piramide  deir  osso  temporale.  A qaelîa  fossa 
ed  a quella  faccia  interna  e posteriore  delf  ala  ë 
opposto  anteriormente  un  aagolo  aculo,  a coi  in 
grao  parte  si  congionge  F osso  jugale  o zigornatico . 
L’ angolo  ë fatto  da  due  superhcie  ossose  e piane, 
una  delle  quali  sommiuislra  una  porzione  del  parelc 
esteriore  delF  orbita,  F altra  ë sotto  la  regione  tem- 
porale esterna  del  cranio  , e si  vede  tra  F osso  frcm- 
tale,  il  temporale  ed  il  pariétale. 

1 26.  Dallo  stesso  corpo  delFosso  sfenoideo  e dal- 
le ale  siiperiori  discendono  due  processi , F un  de- 
stro  e sinistre  F altro,  paralleli  tra  loro,  luaghi  circa 
un  pollice  che  si  c\ni\mimoprocessi pterigoidei.  Cia- 
scuno  di  questi  ë scavato  posteriormente  in  una  fos- 
sa detta  pterigoidea  , e le  lamine  ossose  che  com- 
prendono  la  fossa  sono  le  apofisi  pterigoidee , Y e- 
sterna  delle  quali  ë piîi  breve  e piîi  larga  delF  inter- 
na; questa  perb  ë provveduta  inferiormente  dl  un’a- 
pohsi  uaciforme  5 detta  perclb  unco  o apofisi  stdoi- 
dea  delF  apofisi  pterigoidea  interna  . Ni.dla  estremi- 
ta  loro  inferiore  le  due  apofisi  pterigoidee  lasciano 


uu  piccolo  inlervallo , ca’  ë occupalo  (la  uüa  porgio^ 
ee  deir  osso  paîatiao  . 

12^.  La  faccia  posteriore  del  corpo  di  quest’osso 
si  cooneite  coli'  apoiisi  basilare  deîl’  osso  occipitale 
(iii),  e dal  Im  qm  esposto  risiilta  clie  oltre  questa 
conaessioae  esso  si  uoisce  coli’  osso  frontale  , coU’ 
elmolde  , col  jogale  , co!  pariétale  , col  teaiporale  , 
coi  palatine,  col  masceliare  e coli’  osso  del  vomere, 

128.  La  fossa  etmoidale  delT  osso  frontale  (io4) 
c riempita  dall’  osso  etmoicle  o cribrljorme  , ch’  ë il 
piu  fragile  di  tntte  le  ossa  del  cranio.  Debbono  in 
esso  coîisîderarsl  la  lamina  superiore  il  tramezzo 
e le  due  porzioni  laterali  . 

129.  La  lamina  superiore  , ch’ë  congiueta  per  sm 
tara  con  le  due  parti  orizzontali  deli’  osso  frontale 
e posteriormente  con  la  produzione  piana  delle  apo-^ 
lisl  clinoidee  anteriori  dell’  osso  sfenoide  (128)  , ë 
pertugîata  da  moltl  forellini  di  varia  grandezza,  al- 
cuni  de’  quali  sono  fatti  a guisa  di  can^letti , e per 
essi  si  fanno  strada  i filamenti  del  oerro  olfattorlo  , 
Dal  mezzo  di  quella  lamina  ossea  sorge  V apofisi 
crista  galli^  d’ ineguale  grossezza  ne’  diversi  indivl- 
dui , cui  si  attaeca  F estremità  anteriore  del  pro- 
cesso  falcato  o falce  delta  menino-e  . 
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130.  Alla  cresta  di  gallo  sotto  Findicata  lamina 
€ coniinuo  il  tramezzo  osseo  che  sembra  dlvidere 
F osso  etmoide  in  parte  destra  e sinistra.  Il  tramez- 
zo si  unisce  anteriormente  alla  protuberanza  nasale 
dell  osso  irontale  (io5)  ed  aile  ossa  uasali;  inferior- 
mente  e ali’innanzi  ha  connessa  la  cartilan^lne  me- 
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(lia  del  naso  ; inferiormente  ed  un  poco  posterior- 
pieote  si  attaeca  alF  osso  del  vomere , e per  tal  guU 
§a  concorre  a formarc  il  setto  delîe  narici . 


i3î.  Le  porziooi  laterali  deli’  osso  eimoide  sono 
fatle  lia  iina  massa.d.î  celle  ossose  di  graodezza  di» 
versa  e di  numéro  incerto  , clie  comunicmno  tra  lo» 
ro  e co’prossimi  seni  frootali.  Giaschedniia  di  quel- 
le porzioni  e limitata  ne!  lato  o soperficie  esterna  da 
una  lama  ossosa  tenue  e levigata  , che  forma  una 
parte  detf  interno  parete  deli’  orbita.  NeÜ’altro  lato 
poi  che  riguarda  ilsetto,la  lamina  ossea  e spugnosa 
ed  ha  il  lembo  inferiore  rivolto  aU’esterno,  e quindi 
convesso  nella  superficie  che  risponde  ai  selto  e 
concavo  nella  faccia  opposta  . Qnesla  conformazio- 
ne  fa  si  che  il  detto  lembo  assomigli  aU’  osso  tiirbi- 
nato , di  ciii  parleremo  tra  poco  , e qferoio  fa  chia- 
mato  turhinato  medio;  e cib  nérohe  nell’  estremità 
anteriore  deli’  osso  etmoide  ^ ^sternamente  a quella 
lamina  ossea  accartocciata  ve  ne  ha  un’  altra  piîi 
breve  e disposta  nella  stessa  guisa  , cui  fu  dato  il 
nome  dl  turhinato  superiore , Alcuni  autori  hanno 
dato  il  nome  dl  conca  agli  ossi  tnrbinati . 

i32.  L’  osso  etmoide,  che  contieoe  la  parte  sn- 
periore  delF  organo  deli’  odorato  , è congiunto  col- 
r osso  frontale  e collo  sfenoide  nel  cranio  ; nelF  oiv, 
bita  colF  osso  lagrimale  e col  masceüare  ; nella  ca^ 
^ità  delle  naricl  colF  osso  del  yomere . 
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Delle  ossa  délia  faccia  * 


133.  I redïci  ossa  compongono  îl  rimanente  dcî 
capo  softo  il  cranio  , oltre  i denti  . Sei  di  cjueste 
trovausi  iu  ambedue  i lati  de!  capo  stesso,  ed  uno 
solamente  è Iniparl.  Sono  queste  ossa  le  mascellari^ 
le  palatine  f le  turbinate^  le  zigomatiche  o jugali,  le 
lagrimali , e le  nasali'^^XJ  osso  che  non  ha  il  compa* 
gno  è qnello  cbiamato  del  vomere  . La  mole  , e la 
forma  di  queste  ossa  è qualche  volta  di  versa  in  alcu- 
ni  individu!,  e quindi  abbiamo  la  varietà  nelle  fiso- 
iiomie,  anche  nelle  persone  délia  stessa  nazione.  Le 
ossa  del  naso  piii  iuughe  o piîi  larghe  , le  zigomati- 
che piu  prominenti  , le  mascellari  obbliquamente 
sporte  air  iunanzi  cangiano  la  regolarità  del  volto  . 

134.  Le  ossa  mascellari  {ovmdino  lamaggiore  por- 
xîone  délia  mascella  superîore,  ed  occupauo  il  mez- 
zo  délia  faccia  - Giascuna  d’ esse  ha  una  figura  i;re- 
golare  ; pur  tuttavia  V imo  se  parato  dal  compagno  e 
dalle  altre  ossa,  présenta  inferiormente  una  larga 
base,  e superîormente  si  risîringe  in  un  apice  che  in 
qualche  modo  lo  avvicina  ad  una  forma  piramidale  . 
La  base  ë fatta  ad  arco  esternamente  convesso,  in 
eui  sono  scavati  gli  alveoli  per  contenere  le  radie! 
degli  otto  denti  superiori.  L’  arco  alveolare  limita 
un  piano  orizzontale  ossoso  concave  ed  aspro  nella 
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superficie  iaferiore , ch’e  la  volta  del  palato.  Questo 
piaQO  ossoso  ë detto  ï apofisi  palatina  deil’osso  ma- 
scellare,  mediante  la  qoale  le  due  ossa  mascellari  si 
uniscono  Ira  loro,  e colle  ossa  palatine  che  sono 
posteriormente  collocate.  La  superficie  superiore  di 
qucU’apofisi  palatina  fa  il  parete  iuleriore  delle  naricl 
ed  ë levifj^ata  , e la  sua  estremità  anteriore  unendosi 

O 

sotto  il  naso  colla  simile  estremità  anteriore  del- 
r osso  compagno  forma  iina  spina  rilevata  , cfi’  ë 
r apofisL  nasale  inferiore . Dali’  arco  alveolare  nella 
regioue  délia  faccia  sorge  Y osso  fmo  al  lemho  del- 
Y orbita  : ivi  esso  sembra  piegarsi  ali’iudietro  fa- 
cendo  cosi  il  piano  inferiore  di  questa  cavità.  L’or- 
lo  anteriore  ed  inferiore  dell’  orbita  finisce  esterna- 
rqente  in  un’  apofisi , alla  quale  si  connette  T osso  zi» 
gomatico  J e percio  chiamata  zigomatica  ; interna- 
mente  poi  quell’  orlo  si  fa  contlnuo  ad  un’altra  apo- 
fisi ascendente  verso  l’osso  frontale,  e che  concorre 
nei  lati  esterni  del  naso  osseo,  cioë  Y apofisi  nasale 
superiore,  scavata  nella  faccia  interna . 

135.  Sotto  la  lama  ossosa  che  costituisce  il  pa- 
rete inferiore  dell’  orbita  ascondesi  una  cavità,  pro- 
dotta  dallo  scostarnento  delle  lame  componentî 
queir  osso  a bel  principio  . É il  sejio  mascellare  ^ o 
antro  (î  Igmoro,  che  comunica  colla  principale  ca- 
vità delle  narici  per  un  forame  seolpito  in  quella  la- 
ma ossosa  che  chiude  il  seno  nel  lato  corrispon» 
dente  aile  stesse  narici.  Quella  cavità  ë suddivis  a 
in  altre  rainori  per  mezzo  di  alcuni  tramezzi  ossosi 
che  si  osservano  quà  e là. 

136.  L’  osso  mascellare  coll’  apofisi  sua  palatina 
si  congiunge  al  compagno  dell’  altro  lato,  all’osso 
palatino  ei^l  vomere  che  le  ë sovrapposio:  coll’apo^ 


iisi  jugaîe  o zigomalica  si  unSsce  ^ corne  ho  detld 
(i34)j  air  osso  dl  ([uesto  nome  , e per  mezzo  dcl- 
F apofisi  nasale  soperiore  ail’  osso  frontale  , intenia- 
mente  al  nasale,  ed  esternarncnte  al  lagrimale.  Nch 
la  cavità  deil’  orbita,  il  piano  inleriore  di  qoesta  col 
Siio  lembo  interao  si  coanette  alla  lamina  esterna 
deir  osso  etmoide.  Finalmente  al  forame  delFantro 
deil  Igmoro  (i35)  trovasi  appücato  F osso  turbina» 
to  ïiiferiore. 

]3^.  osso  palatino  é collocato  dietro  F osso 
mascellare  . Separato  dalle  altre  ossa  vicine  , esso 
présenta  doe  parti,  cioè  F ioferiore  orizzoritale  , e 
F esterna  ascendeute.  La  prima  porzione  o orizzon» 
taie  è iina  lamina  ossosa  qoadrilatera . Col  suo  lato 
anteriore  si  coagiuoge  alFapofisi  palatina  delFosso 
mascellare  ; col  lato  interuo  e connesso  colF  osso 
compagîio  ; il  lato  posteriore  è libero  , e ne  pende 
il  vélo  palatino  e F uvola  : ivi  F osso  si  assottigiia  ed 
il  lembo  e curvato  io  arco  semilimare;  il  lato  ester» 
no  ë continuo  alla  porzione  ascendeote  delF  osso  . 
Inoitre  la  porzione  orizzontale  îia  due  soperheie  , 
una  delle  quali  ë Inferiore  e eompie  la  volta  de!  pa- 
lato,  Faltra  ë superiore  e risponde  alla  cavità  delle 
narici. 

i38.  L’  estremità  esterna  delF  arco  semiiuoare  , 
in  cuî  ë conhgiiralo  il  lato  posteriore  delF  acceona» 
to  piano  orizzontale,  si  couverte  io  un’  apohsi  detta 
pterigoidea,  perche  ha  due  scanalatare  divise  da  un 
piccolo  tratto  ossoso  , levigato  , ed  in  tal  guisa  di- 
sposto,  elle  mentre  le  due  aie  del  processo  pteri» 
goideo  applicate  alF  osso  palatino  si  cacciauo  iii 
quelle  scaitalature,  il  pezzo  iotermedlo  levigato  au- 
menta  la  fossa  pterigoidea  (126). 


i3g.  Là  porzione  ascenclente  deirosso  palatino  h 
falta  di  uiia  lama  friabiîe  che  sî  appllca  ail’  osso 
mascellare  e chliide  iiaa  parte  del  di  lui  seno  . Nel» 
la  faccia  che  rigiiarda  la  cavità  dclle  naricl  osserva- 
si  una  llnea  aoiita  rilevata  e trasversaîraeiite  dispo- 
sta, su  cai  poggia  l’osso  turbinato.  Asceodendo  pih 
oltre  quella  lamina  si  divide  in  due  apohsi , una  po« 
steriore  ^ breve  , Inclinata  un  poco  aü’  internd,  che 
limita  Y apertura  posteriore  delle  narici  : chiamasi 
nasale  , e giugne  a toccare  colla  sua  estremità  la 
base  deir  osso  del  vomere  ; F altra  anterîore  , pui 
prolungata , addossata  alF  osso  mascellare  , che 
giunge  fmo  alla  superficie  inferlore  delF  orbita , e 
percio  detta  apofisi  orbitale ^ divisa  dalla  nasale  per 
mezzo  di  una  profooda  incîsura. 

i4o.  E cliiaro  da  tiitto  cio,  che  F osso  pala- 
tino si  congîunge  al  proprio  compagoo  , alF  os- 
so mascellare  , al  turbinato,  al  processo  pterigoideo 
delF  osso  sfenolde  ed  alF  osso  del  vmmere  . 

î4î-  Le  ossa  tiirhinate  inferiori  sono  collocate 
nelle  cavità  nasall,  appoggiate  al  parete  esterno  del- 
le  cavità  medesime  , pendeudo  quasi  dalF  orihcio 
del  seno  mascellare.  Sono  cosi  chiamate,  perche  ca- 
daun  osso  turbinato  rappresenta  un  cartoccio  bi- 
slungo  posto  orlzzontalniente  dalF  înnanzl  alF  indie- 
tro  . Ha  ognuno  due  superficie  e due  margini:  la 
superficie  che  rigiiarda  il  setto  delle  narici  e con- 
vessa  ed  aspra  con  Imee  rilevate  , cellette  e solchi, 
F altra  è concava  , meno  ineguale  , e rivolta  alFosso 
mascellare.  Ilmargine  inferlore  è libero,  grosso  nel 
me^zo  pin  che  nella  estremità  posteriore;  il  superio- 
re  è tenue  molto,  attaccato  anteriormente  alF  osso 
mascellare  e posteriormente  alla  linea  trasvsrsa  e ri- 


levata  delf  osso  palatino  (iSg).  L’ eslremilà  aale- 
riore  chuîde  uüà  scaualatara  c!ie  si  scorie  oella 
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faccîa  inlerca  clelF  apolisi  nasale  snperiore  delT  osso 
niascellare  (i34)  e percio  coacorre  alla  forriiazioue 
del  canale  nasale.  Ha  pare  il  nome  di  osso  spugnoso^ 
e raçro'ioîita  ^ inferiare  lo  distla^oe  dalle  dae  porzio» 
ni  deir  etmoide , che  iaato  gli  rassoaiigliaao , cioè 
dal  torbinafco  medio  e dal  saperiore  (i3i). 

î L’  osso  j.ugale  o zigomatico  h posto  sotto  F 
orbita  eslernaîaeale  e forma  la  parle  piii  promioen» 
te  délia  faccia  . La  superficie  anteriore  di  esso  ë le- 
vigata  , l’æFemciale  convessa,  e présenta  qnatlro  la- 
ti.  Il  soperiore  ë fatto  ad  arco  cou  lembo  ottuso 
e quel  lembo  ë F orlo  esterao  ed  inferiore  delF  orbi- 
te . Il  lato  interno  ë aspro,  e tntto  si  connelte  colF 
apofisl  zîgoniatica  delF  osso  mascellare  (i34)  - Nel 
lato  iiîferiore  F osso  ë assottiffliato  . AlF  an^olo  che 
fa  il  lato  loferiore  colF  esterno  si  unisce  Fapofisi  zi- 
gomatica  delF  osso  temporale  (i  î8).  Il  lato  esterno 
ë varlamente  inllesso  col  suo  lembo.  AlF  angoio  che 
1!  lato  esterno  nnisce  col  siiperiore  si  attacca  la  pro- 
minenza  orbitale  esterna  delF  osso  frontale  (102). 

143.  Nel  lato  superiore  poc’  anzi  iudicato  sembra 
che  F osso  sia  piegato  e che  la  lamina  continua  alla 
superficie  anteriore  sia  rivolla  per  qualche  tratto  aiF 
îndietro  dentro  F orbita.  Questa  lamina  forma  infat- 
ti  il  paiete  esterno  delF  orbita  medesima  e si  con- 
giuoge  con  sutura  dentata  alF  angoio  anteriore  dei- 
le  ale  delF  osso  sfenoideo  (i25)  . 

i44'  quinto  pajo  delle  ossa  délia  faccia  ë fatto 
dalle  ossa  lagrimaà\  delle  anche  unguis,  perchë  nel- 
la  traspareoza  loro  somigliano  alF  unghla . È qnest’ 
osso  collocato  al  lato  interno  delF  orbita  e uella  re» 
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gîone  (lell’angolo  iuterno  delFocchio.  Ha  siiperî or- 
meute  r osso  frontale,  auieriormeute  F apoiisl  nasa- 
le superiore  deli  osso  mascellare,  posteriormente  la 
lamina  esterna  levigata  delF  osso  etmoide,  ed  infe^ 
riormente  1 osso  mascellare  inedesimo  . 

Separato  dalle  altre  ossa,  il  lagrimale  rap- 
présenta  ima  diafana  lammetta  con  due  laceïe,  uua 
delle  quali  eoucorre  a fare  il  parete  interno  del- 
F orbita,  F altra  rîguarda  le  nariei.  Q uella  e divisa 
per  lo  lungo  in  due  porzioui  da  uua  linea  acuta  che 
sorge  dalla  faccia  medesima  : la  porzioue  posteriore 
e iarga,  brève  e piana,  si  ehe  unendosi  alF  etmoide 
sembra  una  conünuazione  délia  superficie  di  que- 
sFosso  : la  porzioae  anteriore  è soîcata,  ed  ivi  si  ap- 
poggia  d sacco  lagnmale  che  discende  poi  nel  cana- 
le  nasale  ( 1 4 1 ) . L altra  (accia  corrispondente  allé 
uarici  e mcavata  nel  sito  ove  nella  faccia  eslerna  si 


osserva  la  linea  acuta  . 

i4-6.  Le  ossa  nasali  formano  la  parte  superio- 
re e media  del  dorso  del  naso.  Sono  ossetti  lun- 
ghi  quadriiateri  , piu  larghi  nella  inferiore  estre- 
mità  e che  haono  due  siiperlicie,  F esterna  cjuasi 
piaua  e levigata,  1 interna  un  po*  concava  e li- 
scia,  se  Si  ecceltm  qualclie  soleo  indicante  la  distri- 
hüzione  de  vasi.  Il  lato  superiore  è brcve  e deti- 
tato  e con  esso  si  uulsce  quesFosso  al  frontale  (i o5): 
1 iuterno  e molto  grosso  e présenta  una  faccia  ap- 
pena  un  poco  iueguaie  colla  quale  si  combacia'  per 
sutura  armonica  coll  allro  osso  nasale:  quella  gros- 
sezza  delle  due  ossa  insieme  congiunte  généra  oiia 
spina  molto  nlcvata  che  si  connette  col  lembo  ante- 


riore  délia  tramezza  delF  osso  etmoide  (i3o)  . Il  la- 
to O maigine  estemo  c!F  è piu  hmgo  delF  ioterao  si 
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auacca  per  sutura  Iknbosa  alF  apol^sl  uasale  supc- 
riore  dell’  osso  mascellare  ( . 36) . Al  lalo  mferioie  , 
ch’  è piu  largo  dcl  superiore,  acuto,  meguale.c  are- 
rente  la  parte  oarlllaginosa  esterna  del  naso 
tin  V osso  del  vomere  è eosi  chiamato  tlal  a 

figura  edè  il  deckiolerzo  osso , ossla  impan.  oel- 

STccia  . Ha  una  fornaa  ron.boldale  e co,np,e 
iaferlorraente  il  setto  delle  nar.ci  . Il  lato  mfeno- 
re  teuulssitno  e che  se.nbra  fatlo  d,  una  sola  la- 
mina ossosa  poggia  sul  lembo  con  ou.  le  due  oss 
palatine  e le  mascellari  si  connettono  rec.procame 
te  nella  cavità  delle  narici.Con  questo  lato  si  unisce 
ad  ano-olo  acuto  il  lato  anteriore,  che  discende  ob- 
bliqnamente  dal  di  dietro  aH’innanzi,  e nel  quale  so- 
no manifeste  le  due  lame  ossose  component.  1 osso: 
esse  ricevono  la  cartilagine  media  del  naso  che  ne  la 
la  tramezza  anleriormente.  Il  terzo  lato  ë superiore, 
ed  ivi  le  due  lamine  souo  separate  e comprendono 
unsolco,che  si  adatta  alla  spin  a acuta  dell’ osso 
sfenoide  lembi  di  quelle  due  lam.ne  sono  a 

contatto  delle  apofisi  nasali  delle  ossa  palatine  (i  9). 

Il  quarto  lato  è posteriore  e libero,  divideudo  so - 

tanlo  r apertura  posteriore  delle  narici  m porzione 
destra  e siuistra. 


» 
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Delle  ossa  JVormiane  c de  forami  del  cranio . 


i48.  1 ra  le  promineuze  dentale  di  quelle  ossa  del 
Cl  anio,  che  sono  snsieine  niute  con  suture  vere  ossia 
dentale  s’  incontrano  quà  e là  alcunî  ossiciui  fi-ap- 
posli  aile  stesse  suture,  di  numéro  e di  ligura  inco- 
stantissinn  . Il  piîi  di  frequente  se  ne  trovano  ueiia 
sutura  lainbdoidea.  Si  dicono  ossa  Woriniane,  o tri- 

quetre,  ad  oula  che  di  rado  presecliuo  siifata  for- 
ma (a). 


i4<I-  Un  altro  picciol  osso  frequentemente  s’  in- 
coatra  presse  fiuterna  estrernità  deila  piramide  nel- 
r osso  temporale  sul  confine  del  caoale  carolico, 
fortemente  attaccato  alla  méningé  (Zi)  . 

i5o.  In  ognuno  pol  degli  ossi  finora  descritli  si 


veggono  de’  forami  e delle  incisure  , siccome  moite 
di  queste  sono  comprese  da  due  ossa  vicine  . Indi- 
cherô  primierameute  i forami  elle  sou  o uella  superfi- 
cie iuferiore  délia  cavità  de!  cranio  detta  la  hase,  ed 
in  seguito  queili  che  si  trovano  oostantemente  spar- 
si  neile  ossa  diverse  del  capo. 

iJi.  Nella  base  del  crajiio  abbiamo  dieci  paja 
di  fori,  ed  uuo  impari  . Il  primo  pajo  è un  aggrega- 
to  di  forelliui  scolpili  nella  lamina  superiore  dell’ es- 


ta quantité  e collocaaione  fli  queste  usea  si  vegga  net- 

co^nhvsiùlcpir^  npeia  es  cet,  Prochasl^a  iniitolafa  î)is(juïsU.io  einalomi- 
CO  pnysiolngica  orgamsmi  corporis  human'r . '' 

che  allra  voila  pitbl.licai  su  quest’  esso,  e sulla  sua  slo-. 
na  ne  inici  üpuscul.  Anaiomic.  Fatayii  i8o5. 
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so  eltnoïde  lateralmente  alla  cresta  d!  gallo,  detta 
perclo  laniiua  crihrosa  (1^9).  Ho  detto  superlormen' 
te  che  per  que’  forellini  tragittaûo  i filameutî  del 
ncrvo  olfattorio . 

i52.  Neir  osso  sfenoide  auleriormente  alla  sella 
equîua  ed  aile  apofisi  cllnoidee  auteriori  v haouo  i 
fori  oltici  (128)  5 pe’ quali  i uervi  ottici  si  recano 
neir  orbita  ed  al  globo  delF  occbio^,  non  che  F ar- 


teria  oftalmiea. 

153.  Î1  terzo  pajo  de’foraml  del  cranlo  è il  forame 
lacera  , detto  fessiira  lacera,  ed  anche  fessura  orbi- 
tale su  per  iore . Trovasi  nelF  ala  latérale  delF  osso 
sfenoideo  (izS).  Eiitrano  per  esso  nelF  orbita  il  ter- 
ZQ,  il  quarto  ed  il  sesto  pajo  de’  nervi,  il  primo ramo 
del  quinto  pajo,  ed  esce  dalF  orbita  per  la  medesb 
ma  via  la  vena  oftalmica  . 

154.  Sotto  il  forame  îacero  un  poco  internameute 
si  vede  nelF  ala  delF  osso  sfenoide  un  forame  ro. 
tondo,  ch’è  il  quarto  pajo  de’  forami,  che  dà  passag* 
gio  al  seconde  ranio  del  quinto  pajo  de’  nervi. 

155.  Il  quinto  pajo  de’  forami  e fatto  da  due  fori 
di  figura  oea/e  .scolpiti  nei  medesiino  osso  sfenoide, 
cioè  pvesso  il  lembo  posteriore  de!F  ala  latérale  di 
quest’  osso.  E destmato  alla  uscita  del  terzo  ramo 
del  quinto  pajo  , 

156.  Poco  dietro  al  foro  ovale  , ed  un  poco  esler- 
namente  ve  n’ha  un  altro  assai  piccolo,  chlamato  da 
alcuni  forame  splnoso,  che  coslituisce  il  sesto  pajo 
de’  forami  . Per  lo  pin  si  osserva  nelF  osso  sfenoide; 
(jualche  volta  perd  F ho  vediito  iiella  sutura  che  uni- 
sce  quest’  osso  alla  piramide  delF  osso  temporale 
viclao  , Pénétra  nel  cranio  per  questo  foro  Farteria 
meningea  media,  e n’escc  la  vena  çon^pagna  , 
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î5'j.  îi  seltîiîio  pajo  de’  forami  è di  cjiia  e di  là  ia- 
teralnie.nte  alla  sella  equioa,  che  meUe  immediata- 
mente  in  un  canale  scavato  sotto  la  pirarnide  dell’ 
osso  temporale  dalle  parti  interne  ed  anteriori  coii 
direzione  obbliqua  aile  esterne  ed  un  poco  poslerio- 
11.  Li  arteria  carotide  cerebrale,  ossia  interna,  do- 
po  a\ere  percorso  quel  canale  perviene  al  lato  dél- 
ia sella  equina  ove  e un  solco,  ovvero  una  impres- 
slone  per  la  collocazione  dell’  arteria,  che  ripie- 
gala  ascende  per  distribuirsi  ne!  cervello  . Per  quel- 

10  stesso  canale  si  fanno  strada  alcimi  tenuissimi  fi- 
lamenti  nervosi  derlvanti  dal  scsto  pajo  de’  nervi  e 
dal  seconde  ramo  del  quinto  , che  sonodetti  le  ra- 
diai del  nervo  intercostale. 

i58.  Nella  faccia  posteriore  délia  pirarnide  delF 
osso  temporale  v’  ha  Y ottavo  pajo  de’  forami,  ossia 

ïl  forame  acustico ^ che  ammette  il  nervo  aciistico  ed 

11  facciale  . ^ 

I 5g.  II  noDo  pajo  de’  forami  pob  chiamarsi  piutto- 
sto  un  intervallo  tra  due  ossa,  che  un  foro,  ed  è com- 
preso  appunto  dal  margine  inferiore  délia  faccia  po- 
sleriore  délia  pirarnide  dell’  osso  temporale  e dal 
margine  latérale  dell’  osso  occipitale  . Qualche  voi- 
la qimslo  spazio  per  mezzo  di  una  spina  ossosa  e di- 
viso  in  due  porzioni,  una  interna  c pib  ristretta  per 
la  quale  discende  il  nervo  vago  e 1’  accessorio  ; l’al- 
ti a esteina  pel  tragitto  del  seno  latérale  délia  mé- 
ningé , che  divieoe  ivi  continuo  alla  vena  jugolare  in- 
terna . (^uesto  foro  e continuo  alla  fossa  sigmoidea 
scavata  in  gran  parte  nell’  osso  occipitale  e nel  tem- 
porale, e tosto  sotto  il  foro  trovasi  una  fossa  nell’ 
osso  temporale  medesimo,  che  riceve  il  bulbo  délia 
vena  jugolare. 
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160.  Il  decimo  pajo  de’  foramS  è hcU’osso  occipi 
taie,  ed  è chlamato  condiloîdeo  anteriore . lî  lateral- 
meiite  al  grasi  foro  oc^eupitaîe  , e scorre  obbliqua- 
mente  sopra  le  apolisl  coodiloidee  deîF  osso  medesi- 
mo  . Esee  per  esso  dalcranio  il  nono  pajo  de’  nervi, 
Oâsia  ii  nervo  linguale  medio  (j  10). 

161.  Il  foraine  impari  è il  grau  foro  occipitale  , 
perche  è rtelfosso  di  questo  nome,  ii  diametro  tra- 
svervSo  del  quale  e piu  breve  che  1’  altro  condottr 
dair  inaaiizi  al  di  tîieiro  ; ii  margine  pub  considerar- 
si  falto  da  quatü'o  archi  , nno  de’  quaîi  e posteriore 
ed  appartîeiie  alla  porziooe  occipitale,  F altro  e an- 
ieriore  fatto  dalla  parte  basiîare,  e due  latéral!  che 
speltauo  aile  porzioni  coodiloidee.  Per  questo  scor^ 
re  il  cordoiie  délia  oiidolla  spinale,  il  nervo  acces- 
sorio  aîF  ottavo  pajo  che  ascende  nel  cranio,  le  ar- 
ierie  vertebrab  e le  spinal!  . 

162.  Oltre  gF  indicati  forain!  ( ne’  qiiali  non  e fre- 
quente di  rinvenire  notabili  differenze  ) ogni  osso  del 
capo  ha  alcuni  altri  fori  parte  costaiiti,  c parte  va- 
riabili.  E prîmieramente  nell’osso  frontale  pocosopra 
il  lembo  delForbila  si  desira  che  sinislra  poco  liingi 
dalla  protoberanza  nasale  (io5)  suol  esserci  il  foro 
sopraorhiiale , per  coi  dalF  orldta  esce  on  oervo  de* 
rivante  dal  primo  ramo  del  qointo  pajo  con  alconl 
vaselliiû  che  si  disîrlboiscono  per  la  fronte . Moite 
volte  tiene  liiogo  del  foraine  una  incisnra  scolpila 
neir  orlo  stesso  delF  orbita  , cd  in  alcuni  cranj  si 
trova  i!  foramc  in  on  lato  e F incisera  nelF  altro  : e 
cosr.  non  frt  uicnte  che  due  o ire  sieno  i fori  in  uno 

lit 

stesso  lato.  Il  medesirao  osso  l?i  dove  si  connette 
colla  irotina  hnsgala  e piana  deFi’  osso  elmoidc  md 
parole  luleiao  delF  orbita  (r3i)  lascia  due  piccoli  in- 


iervalÜ  in  cjueüa  satura  che  possono  dirsi  fori  comiini, 
e che  altî'i  chianiano  orhitali  interni,  pe’  quaL  alca- 
m hlamenti  del  primo  ramo  del  quinto  pajo  de’  nervi 
cou  le  arterle  compagne  si  fanuo  strada.  Ne  ho  ve- 
duto  un  solo,  e tre.  Nella  laccia  interna  deÜ’  osso 
frontale  ail’  origine  délia  lioea  acuta  che  sor^-e  in- 
nanzi  alla  fossa  etmoidale  (io4)  v’  ha  on  foro  cieco, 
oui  si  altaeca  fortemeiite  il  priocipio  del  processo  fal- 
cato  délia  méningé. 

163.  Le  ossa  parietali  presso  la  sutura  sagittale  , 
talvoJta  alla  meta  délia  lunghezza  di  questa  sutura  , 
in  altri  un  poco  piu  posteriormeate  presentaoo  due 
fori  pe’  qiiaii  alcuae  vene  délia  cute  passano  interna- 
mente  e recaao  il  loro  sano^ue  al  seno  lonoitudinale 
délia  méningé.  In  qiialche  soggetto  se  ne  osservaoo 
due  in  cadaun  lato,  altri  ne  hanno  imo  soltanto. 

164.  Ne!!’  osso  temporale  oltre  il  meato  uditorio, 
la  fessura  del  Gl  aser,  1’  acquedotto  del  Falloppio  , e 
la  tromba  Eastachiana  , già  accennata,  si'  osserva 
uno  O piu  fori  scolpiti  nella  porzione  posteriore  di 
quest’ osso  dietro  la  radice  dell’apofisi  mastoidea  . 
Qualche  cranio  présenta  quel  foro  nella  sutura  tra 
i’osso  temporale  e l’occipitale.  É cosa  rara  che  sia 
desso  neir  osso  occipitale  . Gonduce  le  yene  dalle 
parti  esteriori  ai  seni  latcrali  delta  menioge  . 

165.  Dietro  le  apofsi  condiloidee  deU’osso  occi- 
pitale si  veggono  alcuui  forelüai,  e talvolta  un  fora- 
me  solo,  ma  piu  arapio,  per  ogni  lato,  per  coi  le 
vene  dalla  regione  esteriore  del!’  occipite  yersano  il 
saague  ne’  seni  occipitali  . Si  chiamano  fori  coTidiJol^ 
dei  posteriori,  che  bene  spesso  mancano  in  imo  de’ 
lati  . 

166.  L’  osso  sFenoideo  oltre  di  ayere  molli  de’fo- 


rami  iodicati  oella  Lase  del  craïiio  (a)  ^ lia  un  al- 
tro  foro  alla  radice  de’processi  pterigoidei,  ne  poco 
plh  ampio  anteriormente  cbe  posteriormente,  dette 
conoLcleo,  per  oui  scorre  il  nervo  çidiano  o ricorrente 
del  seconde  ramo  del  quinto  pajo  de’  nervi.  Nelia  sir 
perficie  inferiore  del  cranio  trovasi  im  foro  costante- 
meute  continao  ad  un  brève  canaletlo,  compreso  tra 
F apofisi  nasale  delF  osso  palatine  ed  i!  parete  infe- 
riore  del  seno  sfenoideo  . f)à  passaggio  ad  un  Ida- 
mento  dérivante  dalla  radice  del  nervo  palatino  po- 
ste riore  (h), 

167.  Nella  superficie  o parete  inferiore  delF  or- 
bita  , vale  a dire  in  quella  parte  che  spetta  alF  osso 
mascellare,  e scolpito  un  canaletto,  che  mette  foce 
in  un  foraine  sotto  il  îembo  inferiore  delF  orbita.  Di- 
cesi  canale  e foro  infraorhitale , per  ciii  scorre  ed 
esce  il  seconde  ramo  del  quinto  pajo  de’  nervi  con 
un’  arteria,  che  si  dirama  nella  faccia.  Nella  parte 
auteriore  del  palato,  dietro  i denti  incisori  medj,là 
dove  le  apofisi  palatine  delle  ossa  mascellari  si  uni- 
scono  insieme  vedesi  un  foro , che  qualche  volta  ë 
doppio  , in  altri  ë semplice  e grande  , ma  interna- 
mente  ne  contiene  due  , ch’  ë il  foro  palatinp  ante- 
riore  ^ per  cui  due  hlamenti  nervosi  derivanti  dal 
seconde  ramo  del  quinto  pajo  discendono  e si  distri- 
buiscono  per  il  palato . Nella  faccia  posteriore  ha 
quest’  osso  varj  fori  pe’  quali  penetrano  alcuni  teniii 
vaseilini  co’  nervi  compagni  destinati  a scorrere  per 

d)  Non  conosco  il  pîcciol  foro  pel  itervo  mascellare  sup^riore  proprîo. 
Ira  il  rotondo  e T ovale  indicalo  dal  Fattori  ( Guida  allô  studio  deltA- 
natomia  umanut  pag.  Oo  ).  ^ 

Il  chiarissinio  mio  Zio  Leopoldo  Caldani  descrisse  ques%  foro  {Instit 
Anatom.  §.137  ) . S’  ingannb  d’allronde  quando  gindico  che  'quel  for^ 
fosse  slalo  aulecedenlcinenle  veùuto^c  dcscrilto  dal  cei.  Alhino  , 


îa  membrana  del  seao  mascellare  e recarsl  ai  denti 
guperiori . 

168.  L’  osso  palatino  aella  sua  porzioue  orizzoa- 
tale,e  nella  faccia  di  questa  porzione  che  riguarda  il 
palato,  ha  il  foro  palàtino  posteriore ^ pec  cul  alcuui 
vasi  e luolti  ramosceUi  nervosl  si  portano  al  palato  . 
Alcuae  volte  ë Jopplo  ; iu  altri  ë sopplito  da  molli 
fori  miaorl. 

169.  Neir  osso  jogale  o zigomatlco  sono  molto  In- 
costanti  i fori  che  taivolta  in  esso  s’  incontrano  . 
Nella  superficie  anteriore  veggo  un  bel  foro  nelf  os- 
so che  ho  sotto  Y occhio , destinato  al  passaggio  de’ 
vasi  . In  altro  soggetto  ve  n’  ha  uno  simile  nella  la- 
mina che  eoncorre  a fare  il  parete  esterno  delF  or- 

bita(i43). 

1^0.  Alcuoi  piccoli  fori  si  osservano  pure  nelF  os- 
so nasale  , nel  lagrimale  e nel  turbinato , pe’  quali  s’ 
introducOno  i vasellini  che  portano  il  saugue  a nutri- 
mento  di  quelle  ossa . 

1^1.  Ci  sono  anche  parecchie  fessure  , che  ten- 
gono  luogo  di  forami;  per  esempio  nel  lato  esterno 
deir  orbita  v’  ë una  fessura  compresa  iuferiormente 
dair  osso  raaseeilare  e supcriormenle  dalf  ala  deîF 
osso  sfeooide,  che  viene  dettolessura  orbitale  inferio- 
re . Il  canale  nasale  ch’ë  formato  dal  concorso  delF 
osso  mascellare  , del  lagrimale  e del  turbinato  . La 
iessura  sfeno-nmscellare  , o sfeno-palatina  , che  've- 
desi  lateralmente  tra  il  processo  pterigoideo  e Y os- 
so mascellare  per  la  quale  trascorre  il  seconde  ra- 
mo  del  quinto  pajo  de’  nervi.  Oltre  le  quali  debbono 
rieordarsi  e la  fessura  lacera  delF  orbita,  c la  fessu- 
ra del  Glaser  altrove  nominale  . 


G A P 0 Vlii. 


Delle  os  sa  çhe  formano  F orbita,  e cli  quelle^  che 
compongono  la  cavità  delle  narici , 


1^2,  Îj  oriiila  ^ cavità  scolpita  si  iiel  clestro 
eîie  eel  sioistro  lato,  e tîestioata  a conteDcre  Foc- 
chio  coîî  tnttc  le  parti  molli  c!ie  io  circonclaDO  , rap- 
preseota  ua  cono  cavo  o,  corne  akri  dicooo,  uiia  pi- 
ramide,  la  base  délia  cjnale  e esleraa  e F apice  ri- 
sponde  internameote,  L’  asse  ne  e obbliquo  dalF  c- 
sterue  parti  ed  anteriori  aile  interne  e posteriori  , 
cosicchë  se  si  prokingasse Fnno  e Faltro  asse,  si  iini- 
rebbero  ad  angolo  aciito  dietro  la  sella  eqiiina  delF 
osso  sfenoideo  . Il  margine  délia  base  non  ë perfet- 
tameote  circolare,  cosicchë  pao  dividersl  in  parte 
soperiorc,  inferiore,  interna  ed  esterna  , Cosi  egual- 
meote  si  dividooo  le  pareti  délia  cavità  istessa  ; e 
quindi  n<d  parete  soperiore  un  po  concavo  vedesi  la 
parte  orszzontale  dell’  osso  frontale  : nel  parete  iu- 
teroo  piano,  che  ë relto,  la  lamiua  levigata  delF  os- 
so etmosde  e F osso  lagnniale:  oelF  iuferiore,  ch’  ë 
declive,  trovasi  anteriormente  ed  Saternamente  F os- 
so masceüare,  ésteruaînente  F osso  jugale  , e po- 
steriormente  la  piecola  apofisi  orbitale  dclF  osso 
palaliao  : iioalaicyte  Uid  parete  esteriore  v’ ha  F os- 
so jugale  e F ala  deli’  osso  s^fenoideo  . Le  sotte 
ossa  nomiuate  sono  imite  tra  ioro  per  sature.  So» 
pra  F angolo  interno  delF  orbita  dentro  F orlo  , 
r osso  frontale  présenta  uaa  lleye  fosseila  per  la  col- 


ioeazioue  di  una  troclea  cartilagioosa  apparteoeuie 
al  teudiiie  del  mascoio  oLhlîqao  saperiore  delT  oc- 
chio,  ed  nua  fossa  più  profooda  tiovasi  neir  osso 
iiiedesmia  sopra  F aagolo  esterao,  ose  rîsiede  la 
gîandola  lagrimale.  Si  aggiiuiga  Gnalmeute,  che  sy- 
jjilo  dletro  il  margine  esteroo,  la  caviià  delF  orbiLa 
si  allarga  aiqiianto,  edindi  gradatarneîitc*  sirislriage. 
La  buse  délia  piramide  ë coliocata  obbliqnameaiiie 
per  roodo  clie  il  siio  diaraelro  trasverso  ha  F eslre-? 
inità  interna  pin  anteriore  délia  esterna , 

î'^3.  Nella  composizione  délia  cavità  deüe  narici 
eatrano  moite  ossa . Esternamente  essa  ë limitata 
dalle  ossa  nasali  e dalle  mascellari:  ë divisa  in  due 
porzioni  da  un  setto  ch’  ë fatto  dalla  lamina  media 
discendente  delFosso  etmoide  e dalFosso  del  vome- 
re,  e da  una  cartilagine  ; bene  spesso  que!  tramezzo 
piega  un  poco  o a destra  o a sinistra  : ë limitata  in- 
feriormente  dalF  osso  masc  ell  are  e dal  palatin  o,  su- 
periormente  dalFosso  etmoide,  esternamente  dal 
mascellare  e dalla  porzione  ascendente  del  palatino. 
É interrolta  la  stessa  cavità  dalle  ossa  turbiuate,  ehe 
sono  in  essa  prominenti . Finalmente  eomiuiioaoo 
€ou  essa  i seni  frontal!  superiorrneole  collocali.  gll 
sfenoidei  ehe  sono  posteriori,  ed  1 mascellari  che 
S;ono  ai  lati  esternamente. 


G A P.O  IX. 


Délia  mascella  inferiore  e dei  denü. 


In  due  porzioni,  ë un  osso  che  rappresenta  nella  sua 
figura  un  arco  parabolico,  adattato  in  linea  paralle- 
la  air  arco  alveolare  dell' osso  masceliare^  e ch’e  col- 
locato  nella  parte  inferiore  délia  faccia  . Nell’  inter- 
no di  esso  vi  ë raolta  sostanza  spuguosa. 

i'j5.  Si  coosiderano  in  quest’  osso  due  rami  oriz- 
zontalmente  disposti  e riuniti  nel  mezzo,  e due  rami 
ascendentij  uno  cioë  a cadauno  de’  lati.  I due  rami 
orizzontali  formano  il  corpo  dcll’  osso,  che  ha  due 
inargini  o iembi,  F uno  superiore  chiamato  arco  al-- 
veolare  per  gli  alveoli  dei  denti  che  ivi  sono  scol- 
piti,  l’altro  inferiore,  rotondeggiante,  in  alcuni  siti 
un  po  aspro,  e posteriormente  acuto . Tra  i due  mar- 
gini  sono  le  due  faccie  o superficie,  anteriore  cioë  e 
posteriore.  Nell’ anteriore  v’ha  la  parte  media  un  po’ 
promineote  ch’ ë il  mento,  e lateralmente  al  mento 
due  fossette,  indi  li  due  fori  detti  mas cellari ante riori, 
Nell  a superficie  posteriore  alla  prominenza  de!  men- 
to corrisponde  una  fossetta  aspra  per  il  vaîido  attac- 
ço  di  alcuni  muscoli  . Inoître  in  quella  medesima  su- 
perficie sotto  gli  alveoli  dei  denti  molari  v’  ha  una 
linea  rilevata  cui  egualmente  s’inserisce  un  quatche 
nuiscolo  . 

1^6.1  rami  orizzontali  délia  mascella  hniscooo 


posteriormente  in  due  tmgoli,  un  lato  de^  quali  é fat- 
to  dallo  stesso  ramo  orîzzootalej  F altro  dal  ramo 
ascendente,  uel  quale  la  sostanza  ossosa  pîu  allar^a- 
ta  ma  plîi  schiacciata  sorge  dopo  gli  alveoli  de’  den» 
ti  ia  due  apolisi,  un  a posteriore  cioè  condiloidea  e 
F altra  auteriore  clF  e la  coronoidea . Le  due  faccie 
delF  ano-olo,  cioè  F esterna  e F interna  sono  molto 
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ineguali  ed  aspre  ^La  line  a o margine  posteriore  del 
ramo  ascendente  si  dilata  aîquanto  prima  di  finire 
iielF  apofisi  condiloidea  . Quel  condilo  è elittlco  col- 
locato  obüquamente  si  che  F estremità  esterna  e piii 
auteriore,  levigato  superiormente,  nel  cadavere  ré- 
cente coperto  di  crosta  cartilagioosa,  ed  è ricevuto 
in  una  fossa  delFosso  temporale  (118)  con  cui  si  ar- 
ticola.  Sotte  il  condilo  Fosso  è alqiianto  ristretto,  e 
quella  regione  si  dice  il  collo  délia  mascella  . 

Da  quel!’  apofisi  anteriormente  discende  una 
linea  acuta,  la  quale  dopo  br^e  tratto  si  rialza  for- 
mande  un  arco  semilunare  e termina  in  una  punta 
acuminata  ch’è  Fapofisi  coronoidea,  continua  ad  una 
spina  discendente  e rilt  vata,  che  si  dilegua  sotte  gli 
alveoli  de’  denti  molari  posteriori  . 

1^8.  Neila  faccia  interna  del  ramo  ascendente  ed 
alla  meta  circa  di  sua  altezza  èscolpito  un  foro  det- 
te mascellare  posteriore  che  mette  in  un  canale  sca- 
vato  lungo  il  ramo  orizzoutale  délia  mascella  nella 
sostanza  deîF  osso  e si  âpre  al  foro  auteriore  già 
mentovato  (l'jS).  Per  quel  canale  scorre  il  ramo 
mascellare  inferiore  nato  dal  terzo  ramo  del  qointo 
pajo  de’  nervi  Insieme  colF  arteria  e la  vena  ma- 
sceilare  inferiore.  Dal  lembo  poi  inferiore  del  foro 
mascellare  posteriore  discende  un  solco  siilla  so- 
stauza  deir  osso^  entro  cui  nascondesi  un  sottil  fa- 
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lamf^îito  nervoso  orocecîeote  ilallo  stesso  oervo  nîa- 
sceilare  e che  recasi  aljîiüscolo  mjlojoideo  . 

1^9.  î denti  sono  ossa  inchiodate,  per  dir  cosî,ne« 
g!i  archi  alveolard  si  delF  osso  mascellare,  corne  dél- 
ia rnasceda  inferîore.  In  oflfnuno  de’  denti  si  distiu- 
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gne  la  corona^  ch’è  la  parte  scoperta  deî  dente  , il 
collo  clF  c trattenuto  o legato  tutto  ail’  intorno  dalla 
gengiva,  e la  radice  ch’  è iucassata  ncll’  alveolo  cor- 
risüondeote.  Nella  estremità  di  oo^ni  radice  v’i  e uno 
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ed  anche  due  forelliiii  continui  ad  un  corrispondente 
canidelto,pel  quale  ^si  passa  in  una  cavità  scolpita  nel 
corpo  O coronadi  ogni  dente,  e coperta  internamen- 
te  di  soîlilîssimo  perioslio.  Per  il  periostio  si  Sj)ar- 
gono  c vasi  e nervi,  clic  si  fanno  strada  per  1’  indica- 
to  ioro  e canaîetto  ch’  ë neita  radice,  siccoaie  ë fa- 
cilissiirio  a vedersi  spezzando  per  îo  limgo  la  radice 
di  qualsivoglia  dente  estratto  da  un  cadavere  di  ré- 
cente . 

i8o  Ordinarîaniente  trovansi  sedici  denti  in  ca- 
dauoa  masceila,  che  si  distinguono  tra  loro  co’  uomi 
d’  incis'm,  caninl,  e molari.  Quattro  denti  incisivl 
sono  m ogni  rnascella  , due  de’  quali  occupano  il 
mezzo,  ed  altrettanli  sono  laterahnenle  : la  corona 
loro  ë compressa  dall’  innanzi  ail’  indietro,  coavessa 
nella  superheie  anteriore,  alquanto  scavata  neiia  po- 
stenore  ; l apice  délia  corona  ë tagliente  ; la  radice 
ë uuica,  e uegl’  incisivi  niedj  superiori  ë conica  e 
lunga,  ne’ quattro  inferiori  ë compressa  ai  lati.  Le 
coroue  de’  denti  incisivi  medj  superiori  sono  piii  am~ 
pie;  quelle  de’  medj  inferiori  sono  piu  piccole,  e que- 
sti  denti  hanno  una  radice  pin  brève. 

181.  Due  denti  cauini  appartengono  ad  ogni  nia- 
scella,  r uno  a destra  de’  quattro  incisivi,  1’  altro  a 


êîriîstra  : la  corona  ne  è acominala,  coîT  anteriorc 
stiperfîcie  ixiolto  couvessa,  la  posteriore  présenta  per 

10  piii  (lue  facciette  ineguaü.  La  radlce  è iuaga.  qaaf- 
che  volta  cotiica,  più  spesso  scliiacciata  lateralmeii- 
le,  molto  longa  specialmente  ne’  canini  Sopersori  che 
sono  i piii  rohustio 

182.  Ad  ogni  dente  canino,  sia  sdperiore  o iiife- 
riore,  destro  o sioistro  tengono  dietro  i cinqoedenii 
nîolari,  i due  primi  de’qnali  sono  cliiamati  hicuspidi, 
perciæ  hanuo  nella  foro  corona  due  apsci  o punie,  T 
una  estcnia  e pin  eievata  deifaltraj  ch’  h îiiterna.  Le 
radlci  sono  due  in  eadauno  de’  bienspidi,  ma  nnite, 
e qiiindi  ^li  alveoii  che  contengooo  qaeste  radici  so« 
no  fatti  di  due  nicchie  conichc  e paralelie. 

183.  Dopo  i due  denti  bienspidi  succedono  gîi  al- 
tri  tre  molari  propî  iamente  delti  in  eadauno  de’  lati 
di  ogni  mascella.  La  corona  in  qiiesti  è !arga,e  la  su- 
perficie ne  è tutta  cuspidata  a moite  punie  . La  radi- 
ée ë differentemente  disposta  : per  lo  pin  il  terzo  mo- 
lare  ba  tre  radici  nella  mascella  saperiore,  e due 
larghe  e sefiiacciate  nella  inferiore  : il  quarto  molare 
ba  due  radie!  esterne  ed  una  interna  divergente  dal- 
le altre  : il  quiuto  o ultimo  dente  molare,  che  spim- 
ta  pin  tard!  degli  allri,  e percio  detto  tardivo  o delUi 
sapienza^  ha  la  corona  rotoodeggiaiite,  minore  che 
quella  del  quarto  , e la  sua  radice  rassomiglia  ad  un 
cono,  che  si  vede  pero  formato  dalla  uniooe  di  piîi 
radici,  ed  iofatti  quaiche  volta  sono  esse  divise,  sic- 
come  ne  ho  qui  présenté  F esempio.  Ogni  radice  ha 
nelF  alveolo  una  nicchia  separata  . E svariatissimo 

11  numéro,  c la  dlrezione  delle  radici  apparteneuti  ai>. 
denti  molari  ne’  dlversl  soggetti.  . 

iSiO  gui  dente  ë fatto  di  due  sostanze.  Tinter- 
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lia  delle  quali  è ossea,  dura,  coiiipatta,  senza  celltr 
te  e senza  midoîla  ; F esterna  e uoa  crosta  ievigaia, 
bîauca,  cristalüna,  comunemeote  delta  smalto  dei 
denti  ^ che  perduta  non  si  riprodace,  clie  ha  F appa- 
renza  di  essere  disposfea  in  linee,  e nella  quale  i ciii* 
mici  trovano  F acido  fluorico,  ossia  un  Ilualo  di  cal- 
ce.  Logorandosi  questa  sostanza  §ul  îembo  tagFieote 
delle  corone  dei  denti  incislvi,  o nelle  punte  dei  mo- 
lari  si  vede  ad  occhio  nudo  la  sottoposta  sostanza 
ossosa. 

185.  Al  sesto  O al  settimo  niese  di  età  comincia- 
no  a spuntare  i prirni  denti,  cui  allri  ne  siiccedono 
in  appresso,  cosicchè  al  seconde  aono  il  fanciullo  ë 
provveduto  di  tutt’  i suoi  denti  che  sono  venti,  cioë 
diecl  in  cadaima  masceÜa  , qiiattro  iacisivi,  due  ca- 
nini  e quattro  molari.  Siccome  questi  denti  cadono 
circa  il  settimo  auno,  e veegono  rimpiazzatl  da’sedi- 
ci  nuovi  denti,  che  rimangono  per  lutta  la  vita  ; co- 
s\  ai  prirni  denti  fu  dato  il  nome  di  decidui,  ed  ai  se- 
condi  quelle  permanent  i , 

186.  AlF  epoca  délia  décima  settimana  dopo  la 
couceziooe  alla  regione  delFarco  alveolare  delle  ma» 
scelle  vedesi  uaa  cavità  che  non  ë divisa  ancora  ne- 
gll  alveoli,  ma  ch"  ë ripiena  di  una  sostanza  moHissl- 
ma  e sparsa  dl  copiosl  v^aselhui  sanguigni . Ai  quin- 
te mese  si  scorgono  in  quella  molle  sostanza  alcune 
partlcelie  tenaci  e concave,  ed  altre  che  somigliano 
ad  acute  punte  di  piramidi.  Nelle  prime  si  ravvlsano 
i germi  delle  corone  de’  denti  incisivi , e nelle  picco» 
le  punte  gli  elementi  che  debbono  formare  le  corone 
de’  molari  . Nuotano  queste  particelle  in  un  muco  ge- 
latinoso  che  assodandosi  a poco  a poco,  e quasi  cri- 
stallizzandosi  assume  la  durezza  dello  smalto.  Ne! 
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feto  matiiro  la  cavità  delle  mascelle  è divisa  iü  altret» 
tant!  alveoli  quanti  sono  i denti,  i quali  crescono  sem- 
prepiu  e in  circohferenza  edin  lunghezza,  perc  hëdal. 
le  corone  nascono  per  dir  cosi  le  radici  , C4hiunque 
paragoni  la  condizione  de’ denti  di  un  feto  di  cinque 
mesi  con  quella  del  feto  di  sette  e dl  nove  conferme^ 
rà  questa  progresslone  nello  sviluppo , e vedrà  Y iu- 
cremento  delle  radici,  che  gli  appariranno  formate 
di  molli  tubi  concentrici  (à)  : in  seguito  scorgerà  già 
îmdurato  lo  smalto,  e proseguendo  nelle  osservazioni 
giungerà  a vedere  lo  stracciamento,  cbe  Fapice  dél- 
ia corona  fa  sulla  gengiva  per  uscire  dalf  alveolo  , 
Intanto  che  i denti  decidui  crescono  e si  rendono 
perfetti , si  vanno  formando  in  altri  alveoli  separati  i 
denti  permanent! , de’  quali  ho  parlato  abbastanza 
per  l’istruzione  degli  studiosi  (Z>)  , 


SpaccanJo  per  lo  lungo  la  radice  di  un  délit»  incisivo,  e di  un  canîno 

apparisce  évidente  simile  slruttura,  indicala  anclie  da  Huntcr  nelle  sue 
lavole . 

Nel  Gabinetlo  Anatomico  délia  Üniversilà  di  Padova  vedesi  una  série 
di  prepara'z,ioni  relative  alla:  dottrina  dei  denli,  siiflicienîissima  alla  istrii- 
21011  e de’  niedici  e de’  ciuriirghi . 


G A P 0 X. 


,DcIIg  çertebre , e délia  Colonna  eertehrale^ 
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sostenuto  il  capo  da  lina  coloima  ossosa  ^ 
lalta  da  una  seiie  di  ossa  clie  si  dicono  çertebre,  e 
da  cld  venne  cldamata  colonna  çertehrale  o spina  . 
Questa  colonna  è curvata  in  piii  lüogliî;  poichë  di- 
scendc  (piasi  reltaoiente  nella  regioiie  del  collo;  nel 
dorso  si  llette  alF  iiidietro  per  gaisa  che  nella  faccia 
aiiteriore  divieoe  concava  ; ai  lombi  protoljcî  a ali’ a- 
vanti,  e boalmente  si  piega  di  bcbnuovo  aU'indietro 
alla  res'ionc  delTosso  sacro  , La  mole  delle  vertébré 

O 

ë taîe,  che  cresceado  dalle  snperiorl  aile  inferiori, 
la  colonna  dlviene  piii  larga  inferlormenle . 

188.  Le  vertebre  sono  per  !o  piîi  vcntiqnattro  ; 
lianno  iuferîorniente  ao’o'innto  Fosso  sacro  cd  il  coc- 
ci^e,  e si  distin^nono  in  ceiyicali.  dorsall  e lomharî. 

O O 

secondo  la  reglone,  alla  cpiale  si  riferiscono.  Le  sette 
snperlori  apparteneoti  al  collo  sono  le  cervical!,  ad 
esse  succedoiio  le  dorsali  che  sono  dodici,  e final- 
mente  le  cinqne  inferiori  sono  le  lombari. 

18g.  Tulle  le  vertebre  îianno  una  conforraazione 
presso  a poco  comune;  alciiue  di  esse  preseutano  de’ 
caralterl  loro  proprj,  pe’ qiiali  si  disünguono  dalle  ab 
tre  . E comune  Inlatll  aile  vertebre  F avéré  un  corpo 
anteriorinente  e nove  processi  . Il  corpo  ë fatlo  da 
im  osso  grosso  e spugnoso, ricoperto  di  lamina  ossea 
assai  tenue  lutta  sparsa  di  forelllnl,  con  splchi  e Fmee 
rilevate  longitudinal!  per  la  forte  Inserzione  de’  le- 
gamenii.  Esso  ha  due  faccie,  F anteriore  arcoala  e 
çonvessa,  la  posteriore  quasi  appiaaata  o soltaolo 
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poco  conca?aï  ha  inottre  due  superficie  plane,  cloè 
la  siiperiore  e f inferiore,  che  riguardano  le  due  ver- 
tèbre vîcïne,  e pin  del  corpo  estése  e spiegate,  cosic- 
chè  la  faccia  auteriore  e convessa  del  corpo  medesi-^ 
îiîo  ha  1 due  lembi,  superiore  ed  iiiferiore^  prominenti. 

190.  D ai  lati  del  corpo  di  cadauna  vertebra  epres. 
so  il  margine  superiore  ha  origine  a désira  ed  a sini- 
stra  un  processo  ossoso,  ossia  apofisi  ché  curvandosi 
air  indietro  rappresenta  un  arco,  il  quale  si  unisce, 
col  compagno  délf  altro  lato  e convenendo  iusieme 
formano  un"  altra  apofisi  proniinénte  postenorrnente 
che  chiaiiiasi  spinosa.  Dal  corpo  e dagli  accennati 
archi  laterali  posteriormeote  riuniti  risulta  unanello  ci 
cerchio,  quaf  è *appiinto  ogni  vertebra  separatamea- 
te  consideratac  Collocate  pol  tiitte  le  vertebre  runa 
suir altra,  dalla  sérié  continuata  de^îi  aiielli  si  fa  un 
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canale  lungo  chiamato  vertébrale  o teca  delle  ver^ 
tehre,  che  ha  principio  dalla  prima  vertebra  del  coîlo 
e finisce  alla  parte  inferiore  deîf  osso  sacro,  e ch"  è 
destinato  a Conteiiete  la  midoila  spinale  co’  propr] 
mvolucri. 

igi.  Poco  dopo  che  il  processo  ossoso  spunto  dal 
corpo  di  cadauna  vertebra  (190)  e prima  cbe  s’ in^ 
curvi  alf  indietro,  somminîstra  tre  apohsi,  una  piîi 
grossa  delle  altre,  piîi  prohmgata  e disposta  trasver» 
salmente,  cioè  F apofisi  trasvePsci,  o processo  tra-- 
sçerso  delle  vertebre:  delle  altre  due  F una  è soperio-* 
re,  F altra  inferiore,  tutte  con  superficie  levîgata  e 
ïiel  cadavere  recente  ricoperta  di  crosta  cartilagino-® 
'«a;  e siecome  le  apofisi  superiorî  di  una  vertebra  si 
combaciano  colle  inferiori  délia  vertebra  cIF  è dî 
sopra  , e mediante  F unione  di  quelle  apofisi  le  due 
’^eriebre  sono  insieme  ^irticolate^  cosi  a quelle  quat^ 
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tro  apolïsi  fa  dato  iî  nome  di  articolari.  Si  ch  iama- 
110  anche  obbliqiie,  perche  moite  haooo  la  faccietta 
articolare  diretta  obbliqaamenle  ; ma  in  cib  variano 
moltissimo  tra  loro,  poichè  alcune  sono  anche  per» 
pendicoiari,  e la  faocïa  levigata  o articolare  è con- 
vessa  in  alcnne,  coacava  o piaaa  nelle  altre  ec. 

192.  Il  processo  ossoso  appeua  ebbe  origine  dal 
corpo  délia  vertebra  è seavato  si  oel  lernbo  superlo- 
re  che  neli’  ioferiore;  ma  in  questo  pih  profondamen- 
te  che  in  quello  . Da  cib  ne  vjene  che  in  due  verté- 
bré iiisieme  miite  si  corrispondooo  le  due  scaoalatu- 
re  in  modo, che  nerisuita  un  foro  tra  una  vertebra  e 
Faltra  lateralmente,  che  dîcesi  foro  intervertébrale^  il 
quale  anteriorraente  h limitato  dai  corpo  deüe  due 
vertebre  , posteriormente  dalle  apohsi  articolari  . Il 
piu  alto  o primo  vedesi  tra  la  prima  e la  secoada 
vertebra  del  collo , Y iiltimo  o l’ inferiore  trovasi  tra 
r iiltima  vertebra  dei  lombi  e Y osso  sacro. 

iqS.  Si  distingaoDO  perb  le  vertebre  del  collo  da 
quelle  del  dorso,  e queste  dalle  altre  de’  lombi  per 
alcuoe  differenze . E P nmieramente  le  vertebre  cer- 
vicali  hanno  il  corpo  piu  duro  delle  altre,  esso  è piii 
appiaoato  e qniiidi  rneiio  eonvesso  nelia  faccia  ante- 
riore,  e la  superheie  superiore  del  corpo  nelle  cla- 
que vertebre  inferiorl  ha  un  lembo  rilevato  ne’  due 
lati  per  abbracciare  o conteaere  il  corpo  délia  ver- 
tebra ch’e  di  sopra  ( questi  due  lembl  prorninenti  so" 
no  da  taliiiii  considérai!  due  apolisi  ) . Inoltre  Y apo- 
fisi  splnosa  délia  seconda,  terza,  quarta  e quinta  ver- 
tebra del  coito  e biforcata,  e lo  è qoalche  volta  la 
stessa  apofisi  nella  sesta  vertebra.  Di  piîi  le  apofisl 
articolari  sono  disposte  piîi  orizzoïitalmente  che  in 
lutte  le  altre  vertebre^  ad  oggetto  di  agevolare  la  ro- 


tazioae  . Finalmenle  le  apoTisi  trasverse  sono  poco 
prommeoti,  e rappresenlano  nna  lamsna  ossosa  ac» 
cartocciaîa  alqoan^o,  con  cloe  tubercoli  o coma,  F 
uno  anteriore  e FaUro  posteriore  ( eccettuate  quel- 
le délia  prima  e delF  nltima  ) e forata,  dalla  sérié 
deVpiali  fori  si  Forma  un  canale  scolpito  ne’  proces- 
si  trasversi  rli  tutte  quelle  vertebre^  pel  quaîe  ascen” 
de  1 arîena  vertébrale. 


19.4.  Molto  SI  allonlana  la  prima  e la  seconda  ver- 
tebra  de!  eollo  dalla  conformazione  delle  altre  lutte. 
Impercioecliè  la  prima,  ebiaroata  F atlante,  e priva 
del  corpo  e delF  apofisi  spinosa . Rappresenta  un 
anello,  nelF  arco  anteriore  del  quale  invece  del  cor- 
po v’ha  un  tiibercolo  poco  rilevato  nelia  superbeie 
anteriore,  e nella  opposta  una  fossetta  rotonda,  Ic- 
vigata,  e coperta  di  lama  cartilaginosa  nel  cadavere 
reeente,  cni  si  adatta  F apofisi  odontoidea^  ossia  il 
dente  délia  seconda  vertebra  . Tengono  luogo  dél- 
ia spina  alcuiie  asprezze  nelFarco  posteriore  del- 
Fanello.  Ai  latl  delF  auello  si  a destra  clie  a sinistra 
superiormente  osservaiisl  le  due  apohsi  artlcolari 
ampie,  concave,  di  figura  quasi  ovale  , sulie  quali 
sppoggiano  i due  coodili  delF  osso  occipitale  (110). 
Sono  desse  collocate  obbliquarneiite  per  modo  cbe 
colF  anteriore  estremîtàsl  avvicinano  alquanto  F una 
alF ultra  ; e sotto  F estremità  posteriore  vi  ba  un  sol- 
co  O doccia  per  i!  passaggio  delF  arteria  vertébra- 
le . Altre  due  simili  apofisi  sono  inferiormeote  per 
F articolazione  di  questa  vertebra  con  la  seconda, 
meno  concave  delle  superiori,  rotondeggianti,  eme- 
no  discoste  tra  loro,  donde  ne  viene  cbe  F area  del- 
1 anello  nella  superficie  mferiore  ë mia*ore,  di  quello 
sia  nella  superiore  cbe  riguarda  F osso  occipitale  -, 
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Sotto  le  apofisi  articolari  superîorî  nelfa  faccla  con- 
cava  deir  anello  si  ojsservaîio  dae  piccole  prôtube- 
raaze  rotonde  cou  uoa  fossetta  viciaa,  oelle  quali 
s’inserisce  il  legauiento  trasverso  delT  atlante,  e cosi 
dividesi  tatta  F area  delF  aneilo  io  due  porzioni,  F an- 
teriore  minore  per  F arlicolaisione  del  dente  délia  se- 
conda îvertebra  colla  prima,  la  posteriore  e molto 
maggiore  per  il  passaggio  délia  midolla  spinale  . Le 
apolisi  trasverse  delF  atlante  sono  le  pin  prominenti 
tra  quelle  delle  vertebre  cervical!,  ed  ilforo  (igS)  ne 
è piîi  ampio  . 

ig5.  La  seconda  verlebra  del  eollo  e cbiamata 
epistrofeo  perche  fopra  dl  essa  si  ruota  la  prima  . 
Essa  si  distingue  dalle  akre  vertebre  per  i!  suo  cor- 
po,  il  quale  nella  faccia  anteriore  si  prolunga  infe- 
riormente  col  lembo  ossoso^  e da  esso  nella  faccia 
superiore  sorge  uoa  robusta  apo!isi,che  somigliando 
ad  un  dente  ebbe  il  nome  di  apofisi  oden^ 

tiforme  . L^  apice  di  quel!’  apofisi  è acuto  ed  aspro 
per  F inserzlone  di  alcuni  legamenti:  nella  superficie 
anteriore  v’  ha  una  faccietta  levigata  articolare,  sul- 
la  quale  si  muove  la  parte  corrlspondente  délia  pri- 
ma vertebra  (19^):  nella  posteriore  il  dente  è som- 
mamente  levigato  ed  un  poco  scavato  per  la  collo- 
cazione  e passaggio  del  legamento  trasverso  del- 
F atlante  clie  ivl  si  applica  a foggla  di  collare.  Le 
apofisi  articolari  siiperiori  sono  aîquanto  convesse  ed 
înclinate  alFesterno;  le  luferiori  sono  assai  minori 
ed  obblic|uamentc  disposte  ; F apofisi  splnosa  è robu- 
sta e biforcata,  corne  si  e detto  anche  dl  quelle  clie 
îe  siiccedono  (igS). 

196.  Le  vertebre  del  dorso,  in  generale  e piii  an- 
gora le  laferiorl,  superano  nella  mole  quelle  dcl  coi- 
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lo  * le  loro  apofîsî  trasv^erse  non  liaano  alcun  foro  ; 
sono  grosse,  e finiscono  in  uaa  estremUà  rotonda. 
nella  faccia  anterlore  délia  quale  v’  ha  uoa  îossetia 
articolare  vestita  di  cartilagioe  a coi  appllca  il  to- 
bercolo  di  quella  costa,  clie  corre  vicioa  alT  apotisi 
stessa  . Sono  prive  delF  accenuata  fossetta  le  apolisi 
delle  due  vertebre  Inferiori , Le  apofisi  spinose  sono 
lunghe,  e nelle  dieci  superiori  vertebre  sono  inclina- 
te  obbllquaraente  air  ingiii . Le  apolisi  obbiique  su- 
periori hanno  la  superticie  articolare  rlvolta  ail’  In- 
dletro  e quasi  perpendlcolare,  le  Inferiori  hanno  la 
stessa  süperlicle  rlvolta  alf  innanzl. 

ig'j.  Lenove  superiori  vertebre  deldorso  ne’  lem- 
bl  superiore  ed  Inferlore  del  îoro  corpo,  presso  F ori- 
gine de!  processo  ossoso  (190)  , hanno  una  legglera 
scavatura  contornata  sul  corpo  délia  vertebra  da  un 
labbro  poco  rllevato,  e questa,  scavatura  è disposta  iii 
modo  che  eorrlspondendo  la  fossetta  superlore  délia 
vertebra  ch’è  dlsotto,  alla  fossetta  inferlore  delf  altra 
vertebra  sovraposta  si  comple  lafossa  articolare,  che 
coperta  dl  cartllaglne  rlceve  11  capo  délia  costa,  che 
vl  si  onlsce  . Le  tre  vertebre  inferiori  hanno  scolpita 
ne’  lati  per  intero  quella  fossetta,  senza  che  a for- 
niarla  concorra  la  vertebra  vicina  . Esiccome  la  pri- 
ma costa  è connessa  all’ultima  vertebra  del  collo 
ed  alla  prima  del  dorso,  cosi  anche  in  quelle  due 
vertebre  si  osserva  clb  che  delle  altre  si  h detto  . 

198.  Qu  auto  neir  articolazione  delle  vertebre  del 
collo  agevolo  la  natura  il  libero  movimento,  altret- 
tanto  la  connessione  delle  vertebre  dorsal!  tra  loro 
e con  le  coste  vicine,  e delle  lombari  impedisce  piîi 
O meno  la  troppo  facile  loro  flessibiiltà . 

199.  Le  vertebre  infatti  de’ lombl  iuferiormente 


collocate  sono  piu  volutninose  ilelle  altrc  lotte,  qua» 
si  che  la  ferixiezza  dell  a colonna  decrescente  supe* 
riormente  per  gradi  iosse  in  uua  larga  base  . Tutto 
in  qoeste  ë plîi  grosso  e spesso  : le  apofisi  spinose 
sono  piii  distanli  Ira  loro  che  quelle  delle  verfcebre 
dorsali,  e sono  dirette  trasversalmente  o parallèle 
air  orizzonte:  le  apofisi  obblique  hanao  le  loro  fac- 
cie  artfcolan  perpeudicolarrnente  disposte,  e cosi 
conformate  che  te  siiperiori  sono  molto  concave  e 
ricevono  le  apohsi  obbhque  infenori  delîe  vertebre 
sovrappostee  proporzionatamenle  convesse.Le  apo- 
fisi trasverse  sono  piane,  aciite,  e nelie  vertebre  in- 
feriorl  anche  plu  brevl.  L’  ultima  o quinta  vertebra 
îombale  ë molto  inclinata  dalle  parti  posteriori  aile 
anteriorl,  e cosi  forma  una  prominenza  dove  si  uni- 
sce  con  1’  osso  sacro,  che  da  alcuni  chiamasi  il  pro- 
viontorio . Il  canale  formato  dalla  sérié  de  Ile  verte- 
bre ë plu  circolare  alla  regione  del  dorso,  e di  se- 
zlone  quasi  triangolare  aile  ultime  vertebre  dei  lombi. 
200.  Sotto  le  vertebre  (m’ora  descritte  v’  ha  roi*- 
sacro  ch*  ë la  continuazlone  délia  stessa  colon- 
na  . La  figura  ne  ë quasi  triangolare  e vi  si  conside- 
rano  cinque  faccie  : la  prima  ë la  superlore  ossia  la 
base  del  triangolo,  nella  qoale  scorgesi  il  c orpo  un 
poco  ovale  di  una  vertebra,  due  apobsi  obblique  su- 
periori  colle  quali  si  connettono  le  apohsl  inferiori 
delf  ultima  vertebra  lombare,  e la  continuazlone  del 
canale  vertébrale  . E slccome  nel  feto  ë,diviso  que- 
st’ osso  in  cinque  vertebre  decreseenti  di  mole,  che 
col  crescere  delf  età  dlvennero  un  osso  solo  ; cosi  ë 
chiaro  che  la  faccia  anteriore  fatta  dal  corpi  di  quel- 
le vertebre  sia  levigata,  e con  qualchellnea  emineU" 
te  che  sembra  iadicare  F antica  divisione  di  quelle 


vertèbre.  Qaella  faceîa  soperiormente  piaaa,  infe” 
riormenfce  s’  incurva  ail  itmaiizi  e divicne  concava 
decrescendo  sempre  di  largbezza,  La  faccia  poste- 
riore  ë convessa  ed  aspra  per  alcune  prorninenze 
singolarmente  che  speltano  aile  apofisi  spinose  delle 
vertébré  onde  V osso  ë xîomposto  . Presse  F estre- 
mita  iîdëriore  osservasi  nna  scissiira  per  lo  lango, 
oh’  ë il  fine  del  eanale  vertcbralcy  lateralrnente  com- 
presa  da  dne  tubercoli,  a’  quali  si  coonette  F osso 
del  coccio^e  cou  due  corna  , Le  altre  due  faccie  del- 
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î’osso  sacro,  laterali,  corrispondono  adoe  masse  os- 
sose  che  risultano  dalF  accozzaniento  delle  apolisi 
trasverse  delle  claque  vertebre  . Quelle  faccie  per 
Inngo  tratto  sono  larghe,  Ineguali  ed  aspre,  e col 
mezzo  di  ima  eartilagine  legameiitosa  si  attaccano 
aile  ossa  degFilj.  Sotto  qoella  connessione  la  faccia 
latérale  si  ristrino^e  in  un  mar^ine  aento  sino  alla 
estremilà  inferiore  delF  osso.  In  quel  margiue  s’  in- 
seriscono  alcuni  legamenti . Si  nella  faccia  anteriore 
che  nella  posteriore  si  veggono  due  sérié  difori,  cioë 
cinque  a destra,  ed  altrettanti  a sinistra  per  il  pas- 
sîîggio  de’  nervi  e de’vasi.  Corrispondono  ai  fori  in- 
tervertebrali  délia  colonna,  e dee  notarsi  che  gli 
anteriori  sono  piii  ampj  de’  posteriorr,  e che  gF  infe- 
riori  sono  serapre  piîi  angusti. 

201.  Il  coccige,  ovvero  F osso  del  coccige,  ë una 
continuazione  o appendice  delF  osso  sacro,  che  oel- 
le  persone  adulte  ë composto  di  quattro  ossetti  si-^ 
mill  a quattro  rudimenti  di  vertebre  . Ne’  fanciulli  e 
nelle  persone  molto  giovanl  quelle  ossa  sono  cartl- 
laginose,  ne’  molto  vecchj  non  solamente  sono  unité 
msieme  per  concrezione,  maanebe  con  F osso  sacro. 
Del  resto  quest’  osso  La  una  figura  triaagolare  ; coL 


la  base  si  ail’  estreniîtà  mferiore  ilell’  osso  sa- 

cro  medlaute  due  promiueûze  laterall  o corna  del 
coccige,  le  qualî  abbracciaao  la  punta  deii’  osso  sa- 
cro:  1’  aplce  è ottuso  e libero  Inferiormerxte  . Ha  la 
faccia  anteriore  îevigata  e coocava,  la  postenore 

convessa  ed  un  poco  aspra  . 

Le  vertebre  non  solo  sosteogono  U capo  (187), 
ne  solamcnte  forniano  il  canaîe  destlnato  a contene- 
re  la  midolla  spinale  (190)  ; ma  presfcano  moltl  altri 
ufiic] . Ad  esse  sono  attaccate  le  coste  ; oe  pendoiio 
le  braccia;  iimitano  posteriormente  la  cavita  del  to- 
race  e quella  del  basso-ventre;  si  prestano  alla  m- 
serzione  dî  molli  muscoll  ; alciini  visceri  sono  Irai- 
tenuti  oella  loro  sede  per  essere  îegati  aile  vertebre  ; 
pe’forami  mtervertebrali  passano  i molli  nervi  eonti- 
wul  alla  midolla  spinale,  aoii  che  i vasi  arteriosl  e ve- 
îiosi;  la  connessione  reciproca  delle  vertebre  per 
mezzo  di  robustlssimi  legamenti  e di  carni  regola  la 
flessloïie  e Festensione  del  Ironco  intero,  cosiccbe 
nna  parte  céda  più  che  Faltra,  senza  che  venga  al- 
terato  alcun  vlscere,  nervo  o vaso  che  alla  colonna 
yertebrale  e connesso  o ch  e liingo  la  medesima  cob 
locato.  Bene  spesso  alcuna  parte  di  quella  colonna 
ë plu  o meno  inciirvala  nclFimo  o iielFaltro  lato. 


G A P 0 XL 


Delhi  cavitli  ossea  del  torace.  os  sia  dello 
sterno  e delle  coste  . 


^02.  Aile  vefteLre  de!  dorso  superionnente  de» 
scrilte  (19';)  si  congluogono  ï 2.  coste  a destra,  ed 
altrettanle  a sioistra,  le  cjuali  Imiitaoo  lateraiuu'üte 
ua  ampia  cavilà,  cbiusa  aolenoraieiite  dalio  slerao, 
Qüesta  cavilà  del  torace  o del  petLo  rappreseuta  lui 
cono  colla  base  inleriormente  collooata  e coU’  aplce 
otluso  nvoito  superiormente.  Se  si  riguardi  F iuter- 
ua  saperucle  o F esterna,  si  vcLlrà  chc  la  soperficie 
anterioPe  del  cono  h piana,  e ia  posteriore  è divisa 
ia  due  ampie  cavità  separate  dalla  colonna  deüe 
verlcbre  le  quaîi  sporgono  col  loro  corpo  airuiaanzi. 

2o3.  Lo  sterno  forma  la  parte  media  ed  aatcrio- 
re  del  torace  ; ue’  vecch]  è un  osso  contiinio  , ne’ 
giovaui  e negli  adulti  e fatto  di  tre  ossa  unité  per 
inezzo  di  cartilagini  frapposle  che  ia  seguito  si  ossi- 
ficauo . Da  che  Galeno  paragonb  io  sterno  ad  una 
spada,  manubrio  o manico  si  chiainb  F osso  superio- 
re,  ch’  è il  piîi  largo  degli  altri  che  seguono,  cd  è 
di  figura  quasi  triaugolare  . La  base  del  triangolo  è 
superiore,  incurvata  a mezza  lima,  con  margine  ro- 
toudeggiante  e hscio,  e dietro  di  quella  basescorre  la 
trachea  . Gli  angoli  che  sono  presto  la  base  sono 
troncati  ed  ivi  si  ve<xo^ono  due  fossette  che  nei  ca- 
davere  reeerite  sono  coperte  di  cartilagfine  e che  ser- 
vono  ali  arlicolaziorie  délia  estrqmiià  sternale  deli^ 


clavîcola.  Ropo  quelle  fossette  hainio  prîocîpio  i mar 

frici  lateraii  che  dsscendendo  inferiormente  conver- 
b 

gono  un  poco. 
terzo  angolo  dei  triangolo,  ma  desso  è troocato  e 
con  quel  margine  ii  raanubrio  si  imisee  air  osso  me-- 
dio  dello  sterno.  Qoesto  e limgo  ed  appianato,  e ad 
esso  Si  conneite  il  terzo  coÜocato  inferiormente,  o 
în  totto  O iîi  parte  cariilaginoso,  clie  sî  chi  a ma  car- 
tüagine  ensiformc , perche  somiglia  alla  poota  délia 
spada.  Qoesta  cartilagine  io  aîeuni  soggetti  ë bifor- 
cala.  Nef  margioe  latérale  si  destro  che  sinivStro  de!”’ 
F osso  ( eccettîiatane  la  carlilagine  inferiore)  siveg' 
gono  sette  fossette  o seni  , ne’  qnali  s’  inseriscono  e 
si  attaccaoo  le  cartilagiiii  delle  sette  coste  superio- 
ri,  L’  intervalio  tra  i seni  inferiori  ë sem|>ie  ^rada* 
tamente  minore  che  ne’  superiori.  Il  primo  dei  seni  ë 
scolpito  nel  maoobrio,  il  secondo  nella  congiunzio- 
ne  dei  manobrio  coü’osso  secondo. 

204.  La  sostanza  dello  sterno  ë spognosa,  es};erna- 
mcnte  coperta  da  una  lamina  ossca  sottiîe  . Ha  due 
faccie  quasi  piane  ; il  diametro  trasverso  delle  qoaii 
ë maggiore  ne!  manobrio,  si  abbrevia  nella  porzione 
superiore  dei  secondo  osso,  e si  allunga  nella  inie» 
riore  gradataraeoie  , poi  di  noovo  si  accorcia  . 

205.  Le  coste  sono  ossa  luns^he,  corvate  in  arco, 
e latte  di  ona  sostanza  spof^nosa  ricoperta  di  una 
crosta  o lama  ossosa  levigata  e rnolto  resistente . So- 
no esse  ^er  ordinario  dodici  in  cadann  lato  articola- 
le  posterjormenl e aile  vertebre  dei  dorso  (197)»  don- 
de  procedono  a loggia  d’ arco  dal  di  dietro  airin- 
nanzi  dlriggeodosi  verso  F osso  dello  sterno,  cui  si 
nniscoîio  le  sette  superiori  per  mezzo  di  una  cartila- 
gine aggiunta  a cadauna  cnsta  (208), per  lo  che  quel- 


Opposto  alla  base  dovrebb’  esservi  il 


le  seîte  coste  fiirono  dïstinte  col  nome  di  vere.  Le 
cinqiie  iaferiori  che  succedooo  si  chiamaoo  spurie, 
e ie  cartüaglni  delle  tre  priaie  îioo  giuogono  ailoster- 
3QO,  nui  si  attaccaeo  eeiîe  cartilaginl  delle  coste  su- 
periori,  quelle  deiîe  due  coste  ultime  sooo  brevissi- 
me  e libéré  . 

:io6.  L’  arc  O Jü  coi  è piegata  ogni  costa  è cooves- 
so  esternamente  ; e<4  esseudo  le  coste  altrettante  os- 
sa  appiaoate  ne  risulta  cb’esse  haano  due  superhcie» 
riiiteiiia  e i’esfcerna,  e due  maroioi  o lembi,  Ÿ uno 
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sopenore  oltuso  o rotoode^o'iaate.  F altro  ioferiore 
iiu  [>oco  piii  acato  . Itd  interaarnente  al  lembo  nife- 
riore  delle  nove  o dieei  coste  superiori  vi  ha  ini  sol- 
eo  per  un  brève  tratto  posterioie  elle  iiisensïbiloïeîi- 
te  si  diiegua  alla  nietà  cirea  délia  costa,  e nel  (]ua« 
le  scorre  { e ne’  banibini  piii  eostaateinente  ) Farte- 
ria  intercostale  coi  nervo  che  F accompagna  . 

20^.  La  lungliezza  e la  direzione  delle  coste  è di- 
vers a ; imperocehë  le  due  superiori  e le  due  inleriori 
sono  moitopiu  brevl  deiîe  intermedie.  Inoltre  ledieci 
coste  superiori  nel  passare  dalle  parti  posteriori  aile 
auteriori  discendoao  alquanto,  e le  loro  cartÜagini 
sono  diversamente  disposte  Ira  loro,  cosicchë  queüa 
délia  prima  Costa  forma  cpn  lo  sterno  un  angolo  ot- 
tuso,  F altra  che  segue  appartenente  alla  seconda  s’ 
insei'isce  ad  angolo  retto,  lutte  quelle  che  succedo- 
no  ascendoao  colle  loro  cartilagini  e F angolo  che 
de  sse  compreudono  coüo  sterno  è aento  . Da  ciô  ne 
de  riva  c he  la  maggior  parte  delle  coste  forma  un 
doppio  arco,  F uno  ch’  ë convesso  esternamente  e 
concavo  internarnente,  e F altro  la  di  cui  coovessità 
e inferiore  , mentre  ë cavo  superiormeole  . Que- 
sta  dispüsizione  delle  coste  fa  si  che  mentre  esse 
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sionalzaîîo  si  roolano  aocora  dalfmterno 
terao  . 

2.08.  Esseîîdo  le  cosle  altreUaiite  ossakinglie  (2o5)^ 
oître  ia  parte  lïiedia  glà  rleserittaj  lianoo  due  estre- 
roltà,  nna  délié  fjoali  è posteriore  e siiperiore,  Faltra 
aoteriore  ed  juienore  . La  posteriore  e un  pictolo 
cctpo  di  sostaoza  pui  dora  ehe  d ruiianente  délia  co-» 
sta,  ed  esso  ha  doc  faccielte  levigate,  coperte  di  car* 
tilaglae  iiel  cadavere  receote,  e con  esse  si  appllca 
aile  fossette  che  sono  lateralmeote  nel  corpo  delle 
vertebre  del  dorso  (197)  . Se  !a  fossetta  appartiene 
ad  nna  sola  vertebra.la  faccietta  artlcoiare  délia  Co- 
sta è uoa  soltanto  ed  orbicolare.  Î3a  quel  capo  ha 
origine  la  costa,  che  poco  dopo  si  nstringe,  e forma 
il  collo  di  essa  ; presse  il  qoaie  nella  faccla  esterna  si 
osserva  un’  altra  plccola  iaceietta  rilevata,  liscia  e 
coperta  di  cartilagme,  che  si  adatta  alla  fossetta  ar- 
ticolare  ch’  è nella  soperllcie  ^anterlore  del  processo 
Iras  verso  cklle  vertebre  dorsall  (196),  ed  a qoella 
succédé  on  tubercolo  aspro  ui  cul  s’  iiiserisce  il  le^ 
gamento  retto  posteriore  delle  coste.  L’ Indicata 
faccietta  artlcoiare  manca  nelie  duc  ultime  coste  in- 
feriori,  e percid  sono  desse  piu  niobiii  delle  altre 
lutte.  Provvlde  infatti  la  natura  sagglamente,  allor- 
che  voile  che  ia  prima  Costa  fosse  quasi  immobde,  cl 
le  sdire  sempre  plu  mobill  successlvamente  . 


Icelle  os  sa  Iniiomiriate  . 


2og.|l  tronco  dei  corpo  nniano  iioisce  nelia  sua 
parte  luferiore  coo  uiia  cavità  ossosa  o pehi  ossea^ 
la  quale  è faite  p(3Sterjormeule  dall’  osso  sacro,  iu" 
feriormeote  e posteriormeute  dalT  osso  del  coccîge, 
lateraimeate  ed  auterlormente  da  due  ossa  elle  SI 
dicono  Innominate , Souo  desse  iodicate  cou  tel  no- 
me, perche  quantunque  negli  adulti  ciasciino  di  essl 
sia  un  osso  continuo,  pore  e fatto  di  Ire  porzloai  dr 
stinlissime  ne!  fanciullo  liuo  aÜa  piiberla  cioe  ï ilio^ 
ovvero  V osso  degr  ilj\  V ischio,  cd  il  pube,  e la  strut- 
tura  délié  qoali  risuUa  di  sostanza  spugoosa  piîi  o 
meuo  abboüdante  coperta  da  tma  lamina  ossea. 

2 10.  Si  unisepoo  qiieste  ossa  reciprocamente  ne!- 
\di  cavità  cotiloidea  o ischiaddea , ovvero  acetaholo 
del  femore  ch’  è quasi  emisferica,  fatla  iii  graa  par- 
te dair  ischio,  e la  sua  apcrlura  guarda  esternaro en- 
te ed  Uiî  poco  inferiormente  . Il  margioe  ne  h iee- 
guale,  poicihë  nel  lato  esterno  e superiore  ë pochis- 
simo  rilevato,  e maoca  affatto  ne!  lato  interno  ove 
trovasi  una  profonda  incisora  ümitata  da  due  promi- 
nenze  o corna,  per  la  qiiaic  passano  alconi  vasi.  Neh 
le  ossa  recenti  non  solo  tuüa  la  cavità  ë ricoperta 
di  crosta  cartilagiiiosa,  ma  il  margine  pure  ë deî 
la  medesima  sostanza,  per  cui  diviene  eguale,  pin  ri- 
levato  e perclo  piii  profonda  la  cavità,  si  che  supera 
la  raetà  di  uua  sfera  . Inoltre  la  porzione  media  ed 


interna  è priva  dicartilagme,  ed  ivî  si  osserva  iinseno 
ili  superficie  aspra,  ov’  ë collocata  una  massa  pio- 
gnedînosa  e rossastra,  che  da  alcuni  fu  giudicata 
una  glandola  sinoviale  . 

2 1 I.  L’  osso  degV  ilj  O ie\  fianco  che  corrispoode 
alla  porzione  superiore  ed  esterna  délia  cavità  coti- 
loidea,  ë piîi  ampio  degli  altr!  due,  e présenta  un  os- 
so appianato,  che  termina  superiormenle  ed'esteraa- 
mente  con  un  arco  circolare  detto  la  cresta . Imina- 
ginandosi  che  da  queiF  arco  o contoruo  rliscenda 
obblicjuamente  la  lamina  ossosa  ail’  iuteruo,  glugn’ 
essa  hno  ali  a linea  arcuata  che  divide  la  peivi  ossea 
iû  due  cavita,  la  superiore  piîi  ampia,  l’ inferiore  piu 
angusta.  La  cresta  ha  due  labbra  iueguali  ed  aspre, 
cioë  r iuterno  e T esterno,  aile  quaii  si  attaccano  dl- 
versi  muscoli  . La  lama  ossosa  dérivante  da  quel!’ ar- 
co O cresta  ha  due  superficie,  Y interna,  levigata  e 
leggermente  concava,  F esterna  ioeguale  poichë  nel- 
la  porzione  anteriore  ë coavessa  e nella  posteriore  é 
concava,  ed  ha  alcune  linee  circoiari  aspre  per  F at- 
tacco  de’  muscoli  glutei  . La  sostanza  ossea  ë si 
gottiie  nel  centro,  che  diviene  trasparente. 

2 13.  Quest’  osso  ë prominente  colla  sua  estremità 
posteriore  oltre  F osso  sacro  e da  quella  proininenza 
o tubercolo  ha  origine  la  cresta  summentovata,  che 
termina  anteriormente  in  due  apofisi,  superiore  cioë 
ed  inferiore,  dette  anche  spine  delFileo,  separate  da 
un  arco  semilunare . Alla  faccia  interna  de!  tuberco- 
lo posteriore  s’  incontra  una  superficie  articolare  ed 
ineguale  a cui  si  attacca  la  faccia  latérale  delF  osso 
sacro  (200). 

2 1 3.  DalF  apofisi  anteriore  ed>  inferiore  discende 
Fosso  che  concorre  alla  formazioiie  délia  cavità  co- 
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îloidcij.  Fiüalmente  ë in  esso  da  osservarsl  il  lembo 
inferiore,  ch  ë un  arco  tra  il  tuhercolo  posteriore  e 
la  spina  deil  ischio  sotto  il  quale  passano  alcuni  va- 
si  e speeialmente  il  nervo  ischiatico,  donde  fu  ehia- 
mata  incÂsura  ischiatica  , 

La  parte  anteriore  délia  cavità  cotiloldea  ë 
fatta  dall  osso  del  p^ibe^  che  in  quella  regione  ë 
piuttosto  grosso  . Uscendo,  per  dir  cosi,  V osso  del 
pnbe  da  quelia  cavit  à si  dirige  trasversalmente  dal- 
!’  esteroo  ail’  iiUeroo  e la  branca  chiamasi  om- 
zontale  , Nel  siio  prinelpio,  e sotto  Fapolisi  o spina 
anteriore  inferiore  dell’  osso  degF  ilj  v’  ha  una  de- 
pressione  o largo  solco  dell’  ojsso,  limitato  interna- 
iiiente  da  una  prominenza  poco  rilevata  che  dicesl 
ileo-pettinea,  e per  quel  solco  discendono  dalla  pel- 
vi  i muscoli  iliaco  interno,  il  psoas,  il  nervo  crura- 
le anteriore  con  altri  nervi,  ed  ascendono  alcuni  va- 
sî  linfatici  . La  branca  orizzontale  prosegue  alF  in- 
terno, e si  unisce  alla  branca  simile  deÜ’  osso  coin- 


pagno  coll’  iutervento  di  una  cartilao^ine  leo-amento 
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sa,  tormandosi  cosi  la  sinfisi  o sincondrosi  del  piibe^ 
Prima  pero  di  giungere  alla  sincondrosi  l’ossoraede- 
smio  s ingrossa  alquanto  in  un  tubercolo.  Tutta  la 
parte  orizzowîale  présenta  tre  linee  acute  o coste  ri- 
levate,  una  snperiore,  piu  acuta  e promineiite  delle 
altre,  e percio  delta  spina  del  pube,  che  finisce  nel 
lubercolo  poco  prima  indicato  ; la  seconda  anterio- 
e,  che  parte  dal  lembo  interno  délia  cavità  cotiloi- 
ilea  e va  allô  stesso  tubercolo  ; la  terza  ë interna  , 
[)iu  rotondeggiante  delle  altre  nel  suo  principio,  ed 
n segiiito  SI  diiegua  aflatto  prima  di  arrivare  alla 
nncoütirosi.  Sotto  F origine  di  qnesta  Costa  rilevata 
i un  soleo  pel  passaggio  dell’  arteria  ottiiratoria 
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tiei  iiervo  compagne.  Tra  le  cosle  rilevate  si  ossef-* 
vaao  tre  laccietle,  tlelle  qaali  la  soperiore  c 1 inter- 
na sono  piane,  F inferiore  e coocava. 

2 1 5.  Dal  ramo  o branca  orizzontale  un  altro  ra- 
mo  di  qiiest’  osso  discende  alla  regione  délia  sin» 
concirosi  del  pube,clie  appellasl  percio  discendenteo 
É liingo  negli  aduiti  poco  piîi  che  due  poüici  parigi- 
ni  ed  iurerioriiiente  si  altacca  al  ramo  ascendente 
deiriscbio,  cui  si  rende  continuo.  Nel  discendere 
si  piega  obbliquamente  alF  esteroo,  ed  in  tal  guisa 
forma  un  angolo  col  ramo  discendente  delF  osso 
compagno,  che  si  dice  angolo  del  piihe  i è questora-^ 
mo  schiacciato,  molto  aspro  nella  laccia  eslerna, 
nclF  interna  levigato . Ha  due  margiui,  F uno  riguar- 
da  il  ramo  discendente  delF  osso  compagno,  F altro 
concorre  alla  fonnazione  del  forame  triquetro  o ti- 
roidco,  di  coi  si  parlera  in  seguito. 

2i6.  Il  terz’  osso  da  cui  compiesi  la  cavità  coti- 
îoidea  ë F isêhio,  che  la  forma  per  la  maggior  par- 
te ed  inferiorraente.  Da  questa  porzione  délia  cavità 
sporge  posteriormente  una  prornihenza  ossosa  ed 
acuta  ch  ^ ë \‘d  spina  delF  ischio,  Dessa  limita  an» 
teriormente Fincisura  isehiatica  fatta  in  gran  parte 
dalF  osso  degF  ilj  (21 3). 

21^.  Solto  il  îembo  délia  cavità  cotiloidea  ante- 
riormente  ed  esternamente  si  ristringe  alquanto  F os- 
so,e  quel  solco,  per  cui  passa  un  tendine,  viene  chia-  « 
mato  il  collo  deîF  ischio.  Dopo  il  collo  F osso  s’  in» 
grossa  di  bel  nuovo  specialmente  nella  sua  faccia  \ 
auteriore  ed  esterna  e disceodendo  forma  una  gros- 
sa  tuberosità  clF  ë appunto  il  tuhercolo  delF  ischio  . 
Dal  tubercolo  ascende  un  po’  anteriormenle  un  altro  ) 
ramo  pib  sottile  di  quest’  osso,  ch’  ë il  ramo  aseen-  \. 


Ûcnte^  schîacciato,  con  cloe  faccie  e duc  margini  : 
la  faccja  interna  ë piii  levigata  clcli’  esterna;  il  inar- 
gine  cl/ie  riguarda  F altr’  osso  compaguo  ë grosso  ed 
aspro  ; i altro  e aciito  e cornsp^onde  al  forame  ti“ 
roideo  . Il  rarno  ascendente  si  aitacca  al  ramo  di™ 
Scendente  del  pobe  (:ii  5)  coi  negli  adolti  si  rende 
contîDuo.  Tra  la  spina.delF  ischia  ed  il  suo  ramo 
discendeiUe  v'ha  posteriormente  tina  incisura,  mino- 
re dell  ischialîca  già  nominata  ed  mferiore  ad  essa. 

218.  I due  rami  del  pabe  e qiiei  delF  ischio  iosie- 
me  uniti  comprendono  in  cadaun  lato  iioforo  di  fign- 
ra  cpiasi  triaugolare,  chiaraato  omle,  o tiroideo,  ch’  ë 
chiuso  da  ima  membrana  îegamentosa.  Il  lato  pin 
breve  ë il  snperiore,  ch’ë  fatto  dalla  branca  orizzon- 
tale  delFosso  del  ptibe  ; il  pin  lungo  ë F esterno  clie 
appartiene  nella  maggior  parte  alF  ischio  ; il  lato  di 
media  lunghezza  ë F interno,  ch’  ë fatto  dal  ra- 
mo discendente  del  pobe  e dalF  ascendente  delF 
ischio.  AlF  angolo  siiperiore  ed  esterno  trovasi  una 
incisura  o solco  (21 4)  pe!  passaggio  di  alcuni  vasi  e 
nervi  . Il  lembo  ossoso  che  comprende  o limita  qnc»^ 
sto  foro  ë acüto  e scabro . 

21g.  DalF  osso  sacro,  dal  coccige  e dalle  os- 
sa  innominate  si  fa  la  pelvi  ossea  , clie  si  divide  in 
superiore  o greinde,  ed  //?^r/ore  o piccoia,  La  sope^ 
riore  ë lo  spazio  compreso  lateralmeiite  dalle  ossa 
degF  ilj  e posteriormente  dalle  vertebre  dei  lombi . 


220.  L’ nltima  delle  vertebre  lombari  essendo  dél- 
ié altre  piii  prominente' anteriormeote,  forma  cio  che 
chiamasi  \\  promontorio  (199).  Ora  se  da  qoestopro- 
montorio  si  condoca  una  linea  salle  vicine  ossa  degli 
dj,  questa  cadra  siilla  linea  arcuata  di  quelle  ossa 
(2  ï î)  e dalla  li  ne  a stessa  verra  aile  branche  superio- 
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ri  ed  alla  sincondrosl  de!  pube . Tiitto  lo  spazio  iufe- 
rlore  alla  linea  acceniiata  ë la  piccola  peiri  o inferio» 
re  . U apertura  Indicata  dalla  detta  linea  ora  ë eirco- 
lare,  ed  ora  ë un  poco  ovale  ; generalmente  parlan- 
do  nella  parte  piîi  bassa  délia  piccola  pelvi  il  diarne- 
tro  coudotto  da  ima  tuberosità  delF  ischlo  ail’  altra 
ë maggiore  del  diametro  tra  il  parete  anteriore  ed  il 
posteriore  délia  medesima  cavità. 

22  1.  Varia  nîi)lto  ogni  diametro  délia  pelvi  secon- 
de che  si  parli  délia  pelvi  maschile  o délia  feminini- 
na . Paragonate  due  pelvi  appartenenti  a persone 
ben  faite  e di  mezzana  statura  si  trovb  la  differenza 
che  segue  : 

D iametro  délia  pelvi  superiore  tra 
le  creste  delle  ossa  degl’  ilj  nella  lo- 
ro  maggiore  dlstanzaj  poliici  parigi- 

ni 

A[)erUira  superiore  délia  pelvi  mi- 
nore, diametro  tras verso  superiore 

tra  le  ossa  degl’  ilj 

Nella  stessa  apertura  daU’osso  sa- 
cro  alla  sincondrosi  del  pube 

Dalla  commisura  dell’  osso  sacro 
coir  osso  degl’  il]  fino  al  pube 

Da  uua  tuberosità  dell’  ischio  al- 
1’  altra,  diametro  trasverso  inferiore. 

Dalla  comniissiira  dell’ osso  sacro 
cûir  osso  degl’  ilj  lino  al  fondo  délia 
cavità  cotiloidea  del  lato  opposto  , 

diametro  ohhliquo  

Dair  apice  dell*  osso  del  coccige 
alla  sincondrosi  o arco  del  pube 
Distanza  tra  le  cavità  cotiloidee  , 
presa  dal  loro  raargine  immediata- 
mente  sopra  1’  incisura  .... 

Anoolo  de’rami  discendeati  del 
pube  di  gradi. 
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Dalla  scapola,  clavicola,  omero,  e deïle  os  sa 

dcl  cubito . 


222.DaU  a parte  piu  alla  del  torace  sotto  il  COII0 
lateralmente,  si  a destra  che  a sinistra  peudouo  le 
superiori  estremità  volgariiieute  dette  le  hraccia , 
nelle  quali  si  trovano  moite  ossa,  cioè  le  scapola,  la 
clavicola,  r omero,  le  ossa  del  cubito  che  sono  due,  e 
hnalmeute  quelle  délia  mano  che  sono  almeno  tren- 
ta,  cioë  otto  nel  carpo,  cinque  nel  metacarpo,  quat- 
tordici  nelle  dita,  oltre  le  ossa  sesamoidee,  che  so- 
gliono  essere  tre,  e qualche  volta  di  pih. 

228.  La  scapola  ha  la  figura  di  un  tpiangolo  piano 
nel  quale  percio  si  considerano  tre  angoli  ed  altrét- 
tanti  lati  o margini  . Un  angolo  e superiore  ed  inter- 
no, uno  ë inferiore,  ed  il  terzo  ë superiore  insiemeed 
esterno.  Quel  lato  che  iinisce  il  primo  angolo  al  s@*- 
condo  e ch’  ë presse  la  spina  del  dorso  dicesi  la  ba- 
se délia  scapola  ; ë sottile,  incurvato,  e provveduto 
d*i  due  iembi  poco  rilevati,  1’  anteriore  ed  il  poste- 
riore.  L’  esterno  lato,  o altrimenti  costa  inferiore 
délia  scapola,  unisce  Y angolo  inferiore  ali’  esterno  e 
superiore  ; ë piîi  grosso  degli  altri,  solcato  e termi- 
na in  alto  in  un  tubercolo  che  tiene  il  luogo  delf  an- 
golo, il  quai  tubercolo  ha  un  breve  collo,  ed  ë sca- 
vato  in  guisa  che  esternamente  présenta  una  fossa 
articolarc  leggermente  concava,  coperta  di  cartila- 
gine,  un  poco  allungata  dalf  alto  al  basse,  e contor- 
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pata  <11  uü  lembo  rileyato.  Su  qsieüa  fossa  si  moove 
il  capo  dcir  oîïiero.  Il  terzo  lato  é snperiore  ira  Fau,^ 
golo  eslerno  e F interno,  ed  h cliiamato  anche  Costa 
snperiore  délia  scapola  , Presso  F angoio  esterno  ti- 
iiisce  qiiesto  lato  nel  processo  coracoideo  , e tra  il 
lato  e laradice  di  quel  processo  v’iia  una  particolare 
iiicisiira,  soUesa  dal  legaraento  proprio  posterioî’^ 
délia  scapola,  per  la  qiiaie  si  ianoo  strada  alcuûi  va» 
si  con  alconi  nervi  , 

224.  Il  centro  di  qiiest’  osso,  ossla  il  piano  con- 
toroato  da^:!’  iodieati  marc'ini  e di  iina  larnina  osso- 
sa  sottile  e traspareote,  che  présenta  due  faccie  , F 
anteriore  delle  quaü  riguarda  le  coste,  leggermente 
coiicava  spccialmeote  neüa  parte  snperiore,  esparsa 
quà  e là  di  asp^^ezze  linearl  per  la  valida  inserzioiae 
di  un  miiscolo.  IJ  altra  faccia  ë posteriore  , conves- 
sa,  ed  iîUerroita  da  uoa  promioenza  ossosa,  che  la 
ilivide  iii  due  porzioni,  cioë  la  vSuperiore  e minore, 
coucava,  clF  ë la  parte  soÿraspinata,  e F inferiore  e 
iiiaggiore  iafraspinata,  s'i  che  délié  tre  parti  di  que- 
sla  snperlicie,  ima  ne  appartenga  alla  porzione  su- 
periore,  Siffata  promineoza  viene  chiamata  la  spina 
délia  scapola,  che  j)resso  la  base  ë poco  rilevata  con 
lembo  acüto,  il  quale  procedeîido  alF  e-sterno  si  di- 
lata sempre  piii,  c la  spina  stessa  si  fa  promioente 
portandosi  obbliquainente  alF  insu,  ed  oltrepassau- 
do  il  tiibercolo  che  tiene  loogo  delF  angoio  esterno, 
L’  estremità  cosi  protubérante  di  questa  spina  cor- 
rispoude  alla  parte  piii  alla  del  braccio:  ë ottusa  e 
si  dice  F acromio . 

225.  L’  acromio  forma  una  parte  délia  volta  supe- 
î^iore  délia  cavità  in  cui  si  muove  il  capo  dclF  omc'^ 

çsseadoue  fa^o  H rimaneote  dalla  cslrcmilà  dçh 


î Od 


la  clavicola,  cui  11  proc€SSO  acrornio  h uîiiio  con  ooa 
faccietta  articolare  scolpita  nêl  suo  margîlie  anterio* 
re.  Tra  Y acromio  ed  il  collé  délia  scapola  é un  sol- 
CO  destiuato  al  passa^^o^io  di  un  robusto  teiidine.  Es- 
so  nelia  prima  età  era  uua  epifisi,  che  poi  divenne 
un  apohsi  délia  scapola  ; Y altra  é il  processo  cora- 
coidco  poco  prima  accennato  che  sorge  dalla  parte 
anteriore  del  tuhercolo  e posleriormeote  dalla  Costa 
superiore  di  quest’  osso  rivolgendosi  ali’  iunanzi  ed 
un  poco  ail’  esterno  col  suo  apice  a loggia  di  unci- 
no  , Anche  quest’ apohsi  concorre  nel  formare  la  ca- 
vità  articolare  ; si  presta  inoltre  alla  inserzione  del 
legamento  proprlo  anteriore  délia  scapola  ed  ail’  at- 
tacco  di  parecchl  muscoii. 

226.  Gli  usi  prlncipall  délia  scapola  sono  i,  di  so- 
stenere  1’  estrernità  superiore  e di  prestarsi  ali’  arti- 
colazione  dell’  omero;  2.  di  difendere  la  porzione 
superiore  e posteriore  del  torace,  cul  h appücata:  3, 
di  secondare  i movimenti  del  braccio  . 

22'j.  La  claçicolae  un  osso  allungato,  che  con  una 
delle  sue  estrernità  è connesso  alla  porzione  superic»» 
re  dello  sterno  e coll’  altra  si  unisee  col  processo 
acromio  délia  scapola . È qulndi  collocato  nella. par- 
te piîi  alta  del  petto.  Sicc'ome  iielle  altre  ossa  lun- 
ghe,  cosi  in  questo  si  distingue  il  corpo  dalle  estre- 
mita  . 

228.  Il  corpo  délia  clavicola  e presso  che  cilindri- 
eo  e curvato  in  modo  che  Y osso  tutto  rappresenta 
in  qualchc  modo  la  lettera  , aspro  nella  faccia  in- 
feriore  ove  s’  inserisee  un  leo-amento  , e solcato  in- 
sieme  per  la  collocazlone  di  un  muscolo  dctto  percio 
sottoclcmcolare  o subclavio . Delle  due  curvature  1’ 
una  è presso  lo  sterno,  confessa  nella  faccia  ante- 
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riore  e conoiî'va  nella  posterîore, 
vicioa  alla*ci^^i2S^f^,  inversa  délia 
arco  coücavo  ri^^uarda  l’  inHanzi, 


r altra  è esterna  o 
prima,  cosicchë  V 
e la  convessità  F 


iîrdietro  . 


22g.  L’  estremità  che  si  uoisce  eolla  parte  sape"* 
riore  dello  sterno  (2o3)  dicesi  sternale  ; ë roton- 
deggiaute,  e qiiando  sia  spoglia  délia  cartilagiïie  di- 
mostra  una  fossetta  lievemeate  scavata  e di  figura 
ovale,  e lalvolta  triangolare.  Tutta  poi  qiiesta  estre- 
mita  ë aspra  per  T attacco  di  alcani  Icgamenti  e de* 
miiscoli  , 

23o.  L’ altra  estremità  esterna  o posteriore  ë chia- 
mata  acromiale,  perchë  si  combacia  colla  faccietta 
articolare  deir  acromio  (2 1 5),  e percio  F apice  di 
qaesta  estremità  présenta  per  siffata  connessione  un 
legger  seno  ovato  e disposto  trasversalmente . Dessa 
ë appiauata  e quindi  ha  due  superficie  aspre  ; nella 
süperiore  s’  inseriscono  alcuni  muscoli,  uella  inferio- 
re  que’  legamenti,  che  la  tengouo  uuita  alF  apofisi 
coracoidea  délia  scapola. 

23  i.  La  clavicola  nella  sua  estremità  sternale  fis- 
sa  il  centro  de’  movirnenti  del  braccio.  Oltre  cio  so- 
stiene  la  scapola  e la  tiene  nella  propria  sede,  difen- 
de  i vasi  che  passano  dietro  di  essa  per  portarsi  al 
capo  ed  alF  ascella,  e finalmente  insieme  cou  la  sca- 
pola forma  la  spalla  . 

232.  Dair  angolo  esterno  o daltubercolo  délia  sca- 

pola pende  F omero,  che  si  articola  colla  cavità  gle- 
uoirlca  scolpita  nello  stesso  tubercolo,  e che  per 
essere  un  osso  lungo  , cilindrico  , prov  veduto  in- 
iernarnente  di  midolla,  offre  un  corpo  e due  estre- 
mità . ^ 

233.  L’ estremità  süperiore,  d!  soslaiiza  spuguosa. 
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c roloiida,  e divisa  in  due  par^i  îueguah  da  im  soîco 
arciiato  cd  aspro  , La  maggiore  è interna  e posterio- 
re,  levigala  e convessa  si  ch’  eguaglia  due  tcrze  por- 
zioui  di  sfera,  ed  ë la  superficie  articolare  -che  co- 
perla  di  carlüagiue  iicll’  uomo  viventc  si  aggira  sulla 
cavità  glenoidca  délia  scapola.  La  parle  niluore  c 
formata  da  due  luherosilà,  Y esleroa  maggiore,  e F 
interna  minore,  le  quali  hanno  uua  superficie  scabra 
cul  s^i  allaccano  1 tendini  di  parecclii  mviscoli  . Le 
tuberosità  Istesse  sono  \ icendevoimenle  separate  da 
iina  doccia  o solco  per  cul  scorre  il  tendine  luogo 
del  muscolo  bicipite  . 

284.  Toslo  sotto  quella  estremila  clie  coslilnisce 
il  capoàtW  omero,  Y osso  si  ristringe,  e quella regio- 
îie  ne  ë il  collo  . A queslo  succédé  il  corjjo  qua- 
si cîlindrico  per  un  buon  tratto,  corne  si  disse,  e qui 
soltanto  si  vede  uua  qualcbe  ineguaglianza  nella  fac- 
ciaanterlore  ed  esterna  prlncipaimeute,  che  serve  ail’ 
.adeslone  piîi  tenace  di  alcuni  tendini . Poco  sotto  la 
meta  di  tutta  la  înnghezza  F osso  comlncîa  ad  allai- 
garsl,  e va  la  dllatàzlone  lentamente  crescendo  per 
gradi^  e F osso  apparisce  scbiacciato  con  due  coste 
O margini  acuti  latéral!,  interno  ed  esterno  ; i quali 
divergendo  sempre  piu  liniscono  in  due  prominen- 
ze  presse  F estreniità  inferiore,  che  sono  1 condlli 
delF  omero  , F esterno  de’ quall  ë prominente  piu 
che  F interno,  destinai!  ambedue  alla  inserzione  de’ 

I 

mnscoli. 

285.  Tra  i duc  condlli  trovasi  Festremità  inferio- 

I 

re  formata  da  tre  promlnenze  divise  da^due  fosse  in- 
termedie  . Una  delîe  prorninenze  ë esterna  e roton- 
deggiante:  l’interna  ë ancora  piii  rilevata  e verso  il 
coadilo  vlciiu)  présenta  un  labbro  hmato  . Tra  quel- 
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le  V iia  la  ierza  promiiieoza  niiiiore  delle  altre  e §e^ 

parata  da  esse  per  mezzo  deile  accennate  fosse. 

236.  Poeo  sopra  ï estremità  ioferiore  cosi  forma» 
ta  troTansi  due  fos^e,  f ima  anfceriore  e minore,  e 
questa  riceve  Y apotisi  coronoidea  deifulna  nellaileS'' 
siooe  dei  gomito  ; Y akra  posleriore  e magglore,  ed 
ia  questa  si  caccia  il  grande  olecrano  delfuloa  nella 
esteasioae.  L’  osso  attorno  a quelle  fosse  èaspro  per 
F attacGo  de!  legameato  di  questa  articolazioae  . 

23^.  L’  articolazioiie  del  capo  delf  omero  coa  la 
scapoia  appartieiie  alF  artrocUa.  Il  capo  infalti  delF 
omero  obbiîgato  alla  cavità  gleooidea  délia  scapoia 
per  un  iegameato  ciiiare  muoresi  liberamente  in  tut» 
te  le  difezioni,  se  si  eccettui  daî  basso  in  alto,  movi» 
mento  impedito  daî  processo  acromio  e coracoideo 
délia  scapoia  e dai  legamento  proprio  anteriore  dél- 
ia scapoia  stessa,  le  quali  parti  forniando  un  arco  o 
Tolta  liroitaiio  soperiormente  la  eavità  arli colare  . 

238-  U arlicolazîone  delf  estremità  iaferiore  delf 
omero  colF  ulna  e col  raggio  si  fa  per  ginglimo . Il 
iobercolo  o promioeoza  esterna  delf  omero  e rice“ 
vota  e oorrispoiide  ad  oiia  lossetta  scavata  nel  capo 
dei  raggio.  Qiiella  fossetta  e contornata  da  un  lab- 
bro  un  po’  riievato,  e quindi  mentre  la  fossetta  ciel 
raggio  gira  sulla  prominenza  esterna  delf  omero, 
il  labbro  riievato  ë ricevuto  e si  miiove  nel  solco 
cil’  ë inlernamente  a cpiella  prominenza.  Ri  mane  ia 
prominenza  interna  e la  media  delf  omero  colla  frap- 
posta  fossetta.  Gon  esse  si  unisce  Y estremità  supe- 
riore  delf  ulna,  la  qiiale  ba  due  fosse  divise  da  una 


1^ 


îiccola  lioea  rilevata  . 


339.  Le  ossa  dcl  CLihito  sono  due,  cioë  Y ulna  ed 


il  raggio  Sono  esse  afticolate  coU’  estremità  niferio- 


re  deir  ornero,  ove>i  awieinano  tra  loro  ; poi  si  di^ 
scostano  alquaato  e corrono  în  ordiae  paraîlelo,  per 
accostarsi  di  bel  nuovo  nelia  estreroità  loro  iideriore. 
Cosi  trovansi  dispgste  qoeste  due  o^sa  quando  laraa»^ 
no  è siipina,  ed  in  tal  caso  Fulua  rlgiiard a interna- 
meute  ed  il  raggio  è esterno  , Se  perb  la  mano  sarà 
proira,  allora  rivolgendosi  il  raggio  attorno  alT  idna» 
la  d*î  lui  estreinita  inferiore  diverrà  interna,  siccome 
interno  diviene  il  polliœ,  cui  sempre  corrispondc 
Tosso  de!  raggio  in  qualsivoglia  posizione  délia  raano, 
2^0.  IJ  idna  è un  osso  lungo  provveduto  di  rnidoi- 
la,  e elle  ha  due  estremità  di  sostanza  spugUosa.  L’e- 
stremità  superiore  ha  un  volume  assai  maggiore  délia 
inferiore  . Essa  h scavata  a guis^  di  mezzaloiia,  e 
quella  fossa  si  chiama  sigmoidea  maggiore^  coperta  di 
çartilagiîie  nei  cadavere  recente  . La  fossa  è divisa 
in  due  porzioni  da  unalinea  rilevata,la  cpiale  insieme 
con  quelle  si  adatta  al  tubercolo  interno  e mediodel- 
r estremità  inferiore delFomero,  non  che  al  solco  frap-* 
posto  a quel  tubercoli  . L’  arco  semilunare  o semî- 
circolare  fmisce  posteriormente  in  un  apofisi  detta 
anconèa,  ovvero  grande  olecrano,  ch’  e ampia  ed 
aspra  per  la  inserzione  di  qualche  miiscolo  ; ante» 
rioi meute  poi  la  fossa  medesima  termina  cou  un’  ah 
tra  minore  apolisi  coronoid'ea.  Nella  estensione  del 
cubito  r olecrano  è ricevuto  da  un  profondo  seno 
ch’  e sopra  1’  estremità  inferiore  delT  omero  poste™ 
riormeote  (s 36),  siccome  nella  llessione  T apofisi  co- 
ronoidea  si  caccia  in  un  seno  meno  scavato,  ch’  h 
nella  stessa  estremità  anteriormente . 

2^1 . Nella  medesima  estremità  superiore  o capo, 
delf  ulna  estera  ameute  vedesi  una  fossetta  levigata^ 


O s igmoidea  minore,  esu  cli  c|üelia  gira  il  capo  cîeî 
raggio  . Poco  soUo  e nella  faccia  anterjore  v’  ha 
iHia  tubérosité  rilevata  ed  aspra  che  serve  ail’  attac- 
CO  (11  iiïio  de’  museoli  flessori  dcl  cobito* 

242.  Sotto  1’  ion’ioato  tubercolo  F uloa  si  ristringe 
e s’  îDCiiirva  alquaoto,  si  che  oellâ  laccia  posterlore 
è leggermente  coiivessa,  e per  lo  contrario  e uo  po- 
co concava  nelF  antcriore  . Iiioltre  il  corpo  dcli  os- 
so  è fatto  a tre  facciette,  separate  da  tre  ïiiaigioi  o 
coste,  F esterna  deiie  quali  riguardanlc  il  raggio  è piîi 
acuta  deile  altre,  e (Ja  qnesta  parte  il  legameoto  in- 
terosseo  che  s’iuserisce  in  uua  simile  costa  o margine 
acuto  del  raggio . La  faccletta  posterlore  deîF  ulna  è 
un  po’  convessa,  mentre  le  aitre  due  sono  piane. 

243.  V estremità  ioferiore  delF  uina  ë fatta  a gui- 
sa  di  uoa  piçcola  testa  rotondeggiante  e levigata,  eoa 
una  fosselta  glenoidea  circondata  da  un  lembo  o cre* 
sta  per  F articolazione  delF  iilna  cou  le  ossa  del  car- 
po  . Da  cpiel  lembo  o cresla  sporge  una  promin enza 
acuta,  che  a mano  supina  corrlsponde  internamente 
e posteriorraente,  e chiamasi  apoiisi  stiloidea  del- 
F uîna  in  qualche  modo  divisa  dalla  testlna  del- 
F ulna  per  un  solco  che  vedesi  posterlormente^  il 
quale  serve  al  passaggio  di  un  tendine . E siccome 
F estremità  superiore  di  quest’  osso  riceve  il  capo 
rotondeggiante  e minore  deî  raggio,  cosi  la  plccola 
estremità  sua  ioferiore  ë ricevuta  dalla  corrisponden- 
te  parte  ioferiore  del  raggio  . 

244-  Nel  raggio,  oltre  cio  che  ne  fu  detto  trattan- 
do  delF  ulna,  dee  considerarsi  il  corpo  e le  due  estre- 
mità, F una  superiore,  ed  inferiore  Faltra,  Quella  ë 
minore  di  questa,  orblcolare,  e con  un,a  fossa  limita- 
ta  da  un  lembo  o crasta  gomrnaraente  llscia.  La  fos- 


sa  si  adatta  al  tubercolo  esterno  delF  omero,  i!  lein- 
bo  è ricevuto  nel  solco  delF  omero  che  divide  il  tu- 
bercolo esterno  dal  niedio,  ed  il  coutorao  di  qneî- 
la  estremità  gira  e si  applica  alla  lossa  sigmoideanû^ 
nore  delF  ulna. 

2^5.  Sotto  il  capo  il  raggio  tosto  si  ristringe,  e 
questa  parte  è il  collo  del  raggio,  sotto  il  quale  ante- 
riorinente  v’  ha  un  uotabilissinio  aspro  riliefo  per 
r attacco  di  lino  de’muscoli  llessori  del  cubito  . Il 
rlmanente  del  corpo  di  quest’ osso  présenta  tre  lac- 
ciette  O siiperlicie  separate  da  altrettante  linee  ri» 
levate.  Quella  siiperfacie  che,  a inano  supina,  è an- 
teriore,  ë anche  piana  e superiormeote  un  po’  con- 
cava  : r esterna  e la  posteriore  sono  convesse  . T ra 
le  linee  o coste  rilevate  quella  che  riguarda  i’  ulna  h 
acuta  e serve  alF  attacco  del  legamento  interosseo  ^ 
le  altre  sono  rotondeggianli  . 

246.  Discendendo  il  corpo  del  rag^glo  verso  F in- 
(erlore  estremità,  va  ingrossandosi  a poco  a poco,  ha- 
che iinisce  in  una  estremità  appianata  cbe  ha  due  su- 
perficie: quella  che  corrisponde  alla  palma  délia  ma- 
no  ë un  po’  coacava,  mentre  F altra  che  riguarda  il 
dorso  délia  mano  stessa  ë convessa  e présenta  alcu- 
iii  solchi  scolpili  per  lo  lungo  delF  osso,  pei  quali  scor- 
rono  i tendini  di  parecchi  muscoli  estensori . Nella 
süperhcie  inferiore  o articolare  vedesi  una  fossa  anr 
pia  ë poco  profonda,  colla  quale  si  articolano  le  os- 
sa  del  carpo . Un  orlo  un  po’  rilevato  circonda  quel- 
la fossa;  il  quai’  orlo  manca  là  dove  trovasi  applica- 
ta  l’ estremità  inleriore  delFulna,  essendo  invece  sca- 
vato  F orlo  iu  quel  sito  e coperta  la  fossetta  di  cro- 
sta  cartilaginosa  . Nella  faccia  diametralmente  oppo- 
sla  e che  corrispoude  al  dito  pollice  v’  ha  una  pro- 
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tliberanza  o rilievo,  a cul  fu  dato  11  nome  dl  apofisi 
sllloidea  del  ra^^lo  . * 

247.  Le  ossa  del  cubito  co’  loro  movimentl  con- 
temporane!  procurano  la  llesslone  e Y eslcasione  dell’ 
avantibraccio.  Oitre  cib  per  !a  rotazlone  del  raggio 
iûtorno  ali’  iilna  abbiamo  la  pronazlone  e la  suplna* 
Ëlone  délia  manoi 
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Uelle  ossa  délia  niatw. 


248.iAella  mano  si  dislSognoiio  le  ossa  del  carpoj, 
[jueîie  del  mMacarpo  e Iniaiijjenle  f|yellc  délié  dita.  Il 
carpo  è fatto  di  olto  ossa^  c!ie  sono  in  ta!  guisa  dispo= 
sle  che  possono  formarscne  due  ordiui,  F uno  de^pia. 
li  è superiore^  ed  e immediatârnente  a contaito  colle 
ossa  del  cubito,  F altro  ë inlëriore^  e connesso  aile 
ossa  del  melacarpo . Sono  lutte  di  sostaiiza  spogno- 
sa,  vestite  pero  di  erosta  ossea  molto  compatta  ; dib 
leriscoDo  Ira  loro  si  nella  £:randezza  che  neila  ii^ora, 
e da  quest’  ulüina  ne  derivarbno  i nomi . Quindi  ë 
che  nella  sérié  siiperiore  articolata  col  cobito  il  pri- 
mo osso  che  corrisponde  alla  regione  del  dito  polü- 
ce  dicesi  nmdcolare,  il  seconde  che  segiie  ë il  lunato 
o semilunare i il  terzo  ë dello  triquetro,  ed  i!  quar- 
to suhrotondo  ovvero  orhicolare  . NelF  or  dîne  o sé- 
rié inferiore  connessa  col  inctacarpo  F osso  primo 
corrispoiidente  al  poliiee  ë i!  moltangolo  maggiore^  a 
ctii  liene  dietro  il  moltangolo  minore,  e dipoi  viene  il 
capitato,  e hnalmente  Xuncinato,  detto  anche  cunéi- 
forme . 

249.  Le  tre  prime  ossa  delFordine  siiperiore  stret- 
tamente  unité  ira  ioro  sono  cono^iunte  colla  cavilà 

o 

arlicolare  délia  estremità  inferiore  del  raggio;  si  ar- 
ticola  inoltre  o«ïuuno  colF  osso  vicino  e con  le  ossa 

o 

délia  sérié  inferiore  . Il  quarto  osso  dello  stesso  or- 
dsne  si  unisce  colF  estremità  inferiore  delF  ulna  me- 
diantc  un  legamenlo  . 


/ 
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200.  Le  qiiaitro  ossa  délia  sérié  inferiore  sono  ar- 
ticoiate  cou  quelle  délia  sérié  precedente  e tra  loro . 
Inoltre  col  primo  osso  o moitangolo  maggiore  si  coii- 
giiiîige  irmetacarpo  del  poîlicc  ; al  secondo  o moi- 
tan, s'oie  minore  è connesso  il  metacarpo  del  dito  m- 
dice  e del  medio  ; il  terzo  osso  o capitato  è unito  al 
metacarpo  del  dito  medio  ed  un  poco  anche  a quel- 
lo  del  quarto  dito  ; hnalmenle  ai  quarto  osso  o uuci- 
uato  corrispoiide  il  metacarpo  del  quarto  e del  quia- 
to  dito. 

20  1.  Simili  connessionl  si  debhono  skie^olarmente 
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alla  conformazioae  di  cadaun  osso  . Imperclocc  hè 
se  nella  superhcle  riguardaote  il  dorso  délia  mano 
sono  quelle  ossa  alquanto  convesse,  e se  F a lira  lo- 
ro parte  che  corrispoiide  alla  palma  ie  rende  ine- 
gualraente  prorninenti,  si  che  comprenclano  uoa  su- 
perbeie  un  po’  concava,  oegli  a!tri  lati  ciascun  osso 
ha  moite  iacciette  piaoe  e levigate,  colle  quali  si 
comhaciano,  ovvero  si  trovano  in  uno  le  fossette  e 
le  corrispondenti  prominenze  nel  vicino,  tutte  egual- 
mente  liscie  e coperte  di  eartilagine . Le  quali  fac- 
ciette  essendo  a stretto  eoatatto  per  raezzo  di  robu- 
sti  legamenti  non  pub  aversi  da  quelle  ossa  che  im 
oscuro  e quasi  mipercettibiie  movimento  tra  loro. 

252.  Il  metacarpo  e la  parte  délia  mano  interme- 
dia  al  carpo  ed  aile  dita  e che  costituisce  précisa- 
mente  cib  che  cidamiamo  palma  e dorso^  délia  mano 


stessa  . 

253.  Ne!  metacarpo  si  contano  cinque  ossa  che  si 
annoverano  tra  ie  ossa  lunghe  e percib  lu  cadauno 
si  haniio  due  estremita  ed  il  corpo.  La  superiore 
estremità  e congiunta  colla  sérié  inleriore  delle  ossa 
del  carpo,  ed  iu  ognl.  osso  e diffcrentemciUc  forma- 


ta  per  adatlarsl  aile  facciette  e prominenze  di  qaelle 
«)ssa  : in  tiitte  pero  ë ad  aogoll  ed  a piccoii  plani  co- 
j)crti  di  cartiiagiüe  . L’  altra  estreniità  ioleriore  cor- 
rlsponde  al  primo  osso  di  ciascim  dito,  e Imisce  in 
nn  grosso  tnbercolo  convcsso  e levigato,  suî  cjiiale  si 
muove  la  base  dello  stesso  osso  primo  , ,Ii  tnbercolo 
ë promincnte  là  dove  rigaarda  la  palma  délia  rnano  : 
tatto  air  iüloruo  poi  e singoîarraeute  ne’ lati  souovi 
alciine  fossette  aspre  per  T attacco  de’  legaraeati 
elle  manteugono  imite  le  ossa  . Il  corpo  di  cjoeste 
ossa  eorapreso  tra  le  estremilà  ë un  poco  piîi  ristret- 
to  ed  in  ogiuino  de’suoi  latl  présenta  una  linea  acu- 
ta scorrente  luog^o  Y osso  stesso  pçr  Y attacco  de* 
niuscoli  . Essendo  quelle  estremità  piu  tumide  dei 
corpo,  ne  viene  la  conseguenza  che  tra  Y uuo  c Y al- 
tr’  osso  del  metacarpo  v’  ha  un  intervallo  ch’  ë oc- 
cupato  da’muscoli,  detti  percio  interossei . 

254.  Le  ossa  del  metacarpo  non  sono  perfetta- 
mente  eguali , Quello  che  appartiene  al  pollice  ë piu 
grosso  e piu  corto  degli  altri,  si  congiunge  obbii- 
quamente  colT  osso  moltangolo  maggiore  e la  sua 
estremità  superiore  ë arcuata.  Le  altre  ossa  si  suc- 
cedono  decrescendo,  cosicchë  quello  che  spetta  al 
dito  minimo  ë il  piu  breve  e piu  sottile  de’  vicini . 
U articolazione  délia  estremità  inferiore  col  primo 
osso  delle  dita  si  fa  per  artrodia  . 

255.  Le  dita  délia  maoo  si  dlstinguono  co’  nomi 
già  conosciuti  di  pollice^  indice,  medio,  anulare  o 
quarto,  auricolare,  o quinto,  o minimo  , Il  pollice  ë 
piu  grosso  *e  j)ia  breve  degli  altri  tutti,  e tra  questi 
i\  (piinto  e il  pili  breve  ed  il  medio  ne  ë il  piu  lungo . 

256.  O goi  dito  ha  tre  ossa  dette  falangi,  cioë  la 
prima  e posteriore,  la  seconda,  chiamata  media,  e la 
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terza  os  si  a es  tréma.  AI  poli  !(;e  liiaoca  la  falange  di 
niezzo,  e quindi  sono  quattordlci  le  falaogi  delle  di- 
la  di  nna  mauo  . La  loro  sostanza  è qiiale  trovasi 
nelle  ossa  Itiughe  o cilindriclie  . La  prima  o poste- 
riore  ë delle  altre  piii  limga  e robiista,  la  seconda  ë 
piu  breve  e men  grossa,  tenue  è la  terza,  pin  brève 
aneora,  ed  ha  l’apice  fatto  a foggia  dl  piramide,  col- 
r eslremità  rotooda  e schiacciata  . 

25 J.  In  ogimna  falange  si  considéra  il  corpo  e 
due  estremilà,  che  alcuoi  indicano  col  nome  di  ôase^ 
ed  apice  délia  falange  . Nella  prima  e nella  seconda 
il  corpo  ha  uua  superficie  rotonda  e convessa,  che 
cori^isponde  al  dorso  délia  mano  : mentre  F altra  su- 
perficie riguardante  la  palma  ëpiana,  e Fosso  tiitto  ë 
leggermente  incurvato  . Nei  limite  tra  la  superficie 
piaiia  e la  convessa  avvi  una  linea  in  ogni  lato  del- 
r osso,  che  serve  alFattacco  de’  legamenti  che  trat- 
tcn^ono  nella  lor  sede  i tendini  de’  rnuscoli  flessori . 

2 58.  L’estiemita  snperiore  délia  prima  falange  si 
articola  col  tubercolo  del  corrispondente  métacar- 
pe (253),  ed  ha  una  fossa  glenoidea  un  poco  ovata, 
e limitata  lateralmente  da  due  piccole  prominenze 
che  sono  piu  rileVate  verso  la  palma  délia  mano  . 
L’  altra  estremilà  dello  stesso  osso  che  si  cono^iun- 

O 

ge  col  secoîido  présenta  due  tnbercoli  laterali  e tra 
essi  una  fossetta  intermedia  : i due  tubercoli  sono 
prominenti  verso  la  palma  . Ne’  lati  dl  questa  estre- 
mità  sonovi  aîcune  fossette  rotonde  per  l’inserzione 
de’  leeameati  laterali . 

259.  L’  estremilà  superiore  délia  seconda  falan- 
ge o secondo  osso  ha  due  fossette  articolari  che 
corrispoudono  ai  tubercoli  indicati  nella  estremilà 
inferiore  délia  prima  falange.  Sono  poi  quelle  fosset- 
te divise  da  ima  leggiera  eminenza  ch’ë  ricevutanel- 


1 1 5 

la  fossetta  iiiterrae(!îa  anîi  stessl  trjjercoli  del  pri- 
mo osso,  ed  inokre  il  iembo  di  quclla  cavltà  artico- 
lare  ove  rigaarda  la  pahaa  e aiquanto  rilevato,  e 
nolla  flessioiic  delle  dlta  si  caccla  sotto  i due  tu- 
bercoü  istessi.  L’  altra  estremità  infenore  di 
osso  ë periettameute  simile  a queiîa  del  primo,  se  vo- 
glia  eccettuarsene  ta  mole  . 

260.  Il  terz’  osso,  piu  piccolo  degli  altri  rappre- 
senta  uiia  pirainide  coll’  apice  rotoodeggiante , e 
schiacciato . La  base  di  quest’  osso  che  si  connette 
aU’  estremità  inleriore  de!  secoodo  ha  due  fossette 
con  una  prominenza  intermedia,  corne  si  ë delto  dél- 
ia base  del  secondo.  L’  apice  rotondeggiante  ë mol- 
to  aspro  priiicipalmente  uella  facciaebe  corrisponde 
alla  palma  délia  mano  per  1’  attacco  valido  del  ten- 
dine  di  un  muscolo  llessorc  . Anche  nella  faccia  op-» 
posta  rlgaardante  il  dorso  il  margine  di  quel!’  apice 
ë rilevato  ed  aspro,  e vi  si  fissa  il  tendine  del  musco- 
lo estensore  • 

261.  Le  tre  falansri  di  cadaun  dito,  e le  due  del 
pollice  sono  articolate  per  ginglimo . 

362.  Nella  mano  fmalmente  si  trovano  alcune  pic- 
cole  ossa  che  dalla  fiixura  si  dicono  sesamoidee . Co- 


stantemente  due  sono  nell’ articolazione  délia  pri- 
ma falange  del  pollice  col  suo  rnetacarpo  . Hanno 
una  forma  orbicolare  un  poco  allungala  . Spesso  ve 
n’  ha  un  terzo  nella  seconda  articolazione  di  que- 
sto  dito  rnedesimo  . Un’  altr’  osso  sesamoideo  ë 
taivolta  neir  articolazione  del  primo' osso  dell’  indi- 
ce col  suo  rnetacarpo,  ed  un  altro  nella  reglone  me- 
desima  se  ne  incontra  uel  quinto  dito  . 

263,  S ono  troppo  noti  gli  usi  délia  mano  e delle 
dita,  la  loro  flessibilità  e varietà  de’  movimenti,  per- 
che qui  se  ne  faccia  lungo  discorso  i 
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Del  femore  e delle  ossa  délia  gamba 


264.  i-J  înferiore  estreïnità  è composta  tîelîa  CO'^ 
scia,  dclla  gamba,  e del  piede  . Neîla  coscia  trovasi 
il  femore,  grande  osso,  anzi  il  pin  lungo  ed  il  pin  ro- 
biisto  di  lutte  le  ossa  umane  , Esso  ha  un  corpo  ci- 
îindrico,  e dae  estremità  di  sostanza  spugnosa;  la 
superlore  delle  quali  é artieolala  con  la  peki  ossosa, 
e F inferiore  oelia  re^ione  dci  ^înocchio  si  unisce  ah 
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la  tibia  ed  alla  rotuîa  . Qüaotunque  sembrî  retto,  è 
perb  îoonrvato  in  guisa  che  il  sno  corpo  ë convesso 
nella  faccia  anteriore,  ed  impoco  ioarcato  nella  po- . 
slerioré  î ioferiormenle  piega  alF  esterno. 

265.  L’  est  remità  supenore  ë formata  dal  capo 
e dal  collo  del  femore  stesso . Il  capo  ë globoso  ed 
anzi  sopera  un  ernisfero  . È coperto  di  cartilagine, 
eccettuatane  una  fossetta  elF  ë quasi  nel  centro  del 
capo  stesso  ( cioë  un  poco  piu  internamente  ed  in- 
leriormente  del  centra  stesso)  nella  quale  si  pianta 
il  iegameolo  rotondo , Questo  capo  ë ricevuto  e con- 
tenuto  nella  cavltà  cotiloidea  délia  pelvi  (210).  Esso 
ë contlnuo  al  collo,  cIF  ë fuori  délia  cavità  articola- 
re,  di  un  diametro  minore  del  capo,  e che  si  acco- 
sta alla  hgura  prlsmatica  ad  angoli  sferici , Si  diri- 
ge obbliquameute  dalF  alto  al  basso  e dalF  inlerno 
air  esterno,  coslcchë  là  dove  s’iriserisce  nel  corpo, 
eompre^de  col  corjio  medesimo  un  angolo  ottuso.  ' 
C>à  B sî  eh’  essendq^  iiü  po  ^taecate  Ira  loro  le  co-^ 


Scie  e le  gambe,  tnttô  \\  corpo  lià  una  base  di  eon- 
Veniente  ampiezza.  Si  \]  capo  ehe  il  collo  è di  so- 
staiiza  spngiiosa. 

266.  Dove  il  eollo  fmisee  üel  corpo  del  femore  si 
osservaoo  due  lioee  aspre,  disposte  obliquamentCs 
la  postefiore  delle  cpiaii  h piîi  rilevata  ohe  Fau- 
teriore.  Esse  uniscouo  per  dir  cosi,  due  pronilneoze 
O apohsi,  ob  larnate  i trocanteri,  uiio  de’  quali  h il 
magglore,  collocato  superiormeote  ed  esteriormeute 
e elle  forma  I’  apice  delT  osso,  aspro  nella  soperbcie 
esterna,  e diviso  dal  collo  del  femore  per  uaa  fosset- 
ta  che  trovasi  uella  parte  infenore  dellà  interna  sua 
superficie  . Il  trocaotere  minore  è una  promiiienza 
poco  estesa  e poco  rilevata,  ch’  ë iniernameDte  e 
posteriorraeilte  nel  femore  stesso  sotto  F inserzione 
del  collo  i 

26'j.  Sotto  le  linee  promSiienti  ed  aspre  succédé 
al  collo  il  corpo  ossia  la  diafisi  del  femore,  che  su- 
periormente  ë un  po  largo  per  brevissimo  tratto,  in- 
di  ristriogeodosi  si  fa  ciiindrico  e di  sostanza  dura 
e compatta  con  abbondante  midolla  iiel  centro. 
L’  auteriore  e coûvessa  superficie  di  cfiiesta  porzione 
cilindrica  ë sommamente  levigata  : posteriormente  ë 
resa  ineguale  ed  aspra  da  una  spina  rilevata  che  di» 
scende  dalla  radice  del  trocantere  mapfo-iore  e dalla 
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linea  prominente  auteriore  . Quella  spioa  sembra  di- 
videre  per  buona  pezza  la  superficie  stessa  posterio- 
re  iu  due  parti,  interna  cioë  ed  esterna,  onde  alcooi 
assegnarono  al  femore  tre  superficie  4 La  spioa  infe= 
rlorrtïeïîtc  si  dîvide  in  due,  che  divergono,  F una  dal- 
F altra,  siccome  ta  estremitâ  inferiore  dei  femore  si 
appiana  e si  allarga,  termioando  in  due  grossi 
bercoli,  che  sono  i condili  de!  femore  r 
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268.  î condili  h\  dislîngnono  rfaüa  seJe  ri^speUÎra 
e percio  l’iino  é interno  eA  esterno  F aliro,  sono 
promment*!  alF  inJietro,  cos'i  che  comprendono  tra 
loro  uoa  fossa  profonda  neFsa  qnale  corrono  e vasi 
e nervi . Âoteriormente  v’  ha  tra  condHi  un  sol- 
CO  lar^o,  ma  poco  scavato,  coperîo  di  cartila^ine 
e sn  qiiesio  scorre  la  rotuîa  ne'movinientl  délia  gam- 
ba. Il  condilo  interno  c pin  prominente,  pin  longo  e 
pih  convesso  delf  esterno  . Sono  ambldiie  coperli  di 
cartilagine  in  tnita  la  snperlicie  loro  orbicolare  che 
si  coonetle  col  capo  délia  tibîa.  Nella  faecia  esterna 
del  condilo  esterno  vedesi  scolpita  ooa  fossetla  in 
cui  ascondesi  un  osso  sesaoio?  deo.  Nella  faccia  op- 
posta  poi  di  qoesio  medesimo  conddo,  corne  pure 
nella  faccia  esterna  del  condilo  interiio  (c!F  e qnan- 
to  dire  nella  fossa  compresa  da  ambedue)  sooov  i le 
asprezze  aile  quali  m attaccano  i legamenti  incrocic- 

delFarticolazlone  del  ginocchio. 

269.  È noto  quai  sia  Fuso  del  femore  e per  soste- 
nere  il  Ironco,  e per  secondare  i movimenli  délia 
gamba  ne!  tempo  stesso  che  li  regola  e li  frena. 

2^0.  Al  solco  frapposto  anteriormente  ai  condili 
si  applica  e seorre  in  csso  la  rotula , clF  è un 
osso  duro , e friabile  che  occupa  la  regione  del 
ginocchio  di  figura  rotonda  a primo  aspelto  e con 
due  superficie^  Faoteriore  leggerraente  convessa  c 
solcata  per  lo  lungo  ; la  posteriore  coperta  di  car- 
tilagine, e nella  quale  v’ha  una  linea  prominente  ed 
ottusa  che  si  adatta  al  solco  sopraindicato  del  fenio- 
re . Dissi  che  a primo  aspefto  sembra  rotonda;  ma 
osservata  attentamente  dimostra  un  margine  pin  pro» 
mincnte  inferiormenle,  menti  e quello  cIFe  superiore 
e cornsponde  al  femore  è rilevato  meno  dc’lateraFi  . 


2”ji . Qiiest' osso  fa  F ufGcio  di  îrocîea  ai  moscoü 
csteosori  délia  gamba,  che  col  loro  teiidine  comiine 
si  attàccano  ad  esso  validamente  . INella  estensione 
meilesima  délia  gamba  oppone  una  rcslstenza  ai  con- 
dill  del  femore  per  modo  che  la  tibia  non  oltrepassi 
il  limite  dovuto  al  sosteutameoto  del  corpo  tiitto,  clb 
cli’  e dimostrato  dagll  effetti  che  sopravvengono  al- 
la frattnra  délia  rotnîa,  frattnra  alla  quale  Fosso  e 
soP'O'eUo  per  la  frlabilità  délia  sua  sostanza. 
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2 'J 2.  Nella  gamba  trovansi  due  ossa,  cioè  la  tibia 
e lafibida,  ch’  e delta  anche  péroné.  La  tibia  e po- 
sta in  llnea  retta  col  femore  ed  ë percio  interna  ris-^ 
petto  alla  hbula,  ch’ë  esterna  ed  un  poco  posteriore. 
Ha  due  estremità  ed  un  corpo  intermedio. 

2^3.  L’estremità  superiore  che  si  articula  co’con- 
dlli  del  femore  ë spuguosa  e grossa  assai  piu  che  la 
inl  eriore . E fatta  di  due  tubercoli  insieme  nniti,del 
quali  F interno  ë piîi  arnpio  e protubérante  dell’altro. 
Rio^uardata  questa  estremità  nel  suo  apice  presentn 
due  fosse  poco  profonde,  ossiadue  cavltà  glenoidee, 
liscie  e coperte  di  cartiîagine  nel  cadavere  recente, 
sulle  quali  poggiano  i condili  del  femore . Tra  le  due 
fosse  sorge  una  promincnza  aspra,  dalla  quale  hanno 
origine  i due  legamenti  incrociati  del  ginocchio  ; e 
dietro  la  prominenza  v’  ha  un  solco  da  cui  sono 
divisi  i due  tubercoli,  e ch’  ë una  cootinnazione  di 
quella  fossa  che  nel  femore  sépara  posteriormente  i 
condili.  Finalmente  in  questa  superiore,  estremità  ë 
da  osservarsi  F aspra  prominenza  anteriore,  alla  qna- 
le  si  attaccano  i tendini  de’muscoli  estensori  délia 
gamba,  e la  faccieita  levigata  articolare  sotto  il  tu- 
bercolo  esterno  nu  poco  posteriormente,  cui  si  adat- 
ta  r estremità  superiore  délia  hbula. 
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2 7 4-  Soito  restremità  siiperîore  si  contrae  tosto 
la  tibia,  ed  ivi  ha  il  suo  iDcominciamento  il  corpo 
delTosso,  che  discendcDdo  si  risinnge  a poco  a po- 
CO  fino  oitre  due  terzi  di  sua  lunghezza  . Esso  ha  tre 
superheie,  distirite  da  tre  aiigoli  o coste.  La  superfi- 
cie interna,  piii  larga  delle  altre  ed  alcpiaiito  couves- 
sa,  ë coperla  soltanto  di  membraoe  e di  cule.  U ester*- 
na  rigoarda  la  hbula  ed  ë superioruiente  retta,  alla 
nietà  di  sua  iuoghezza  un  poco  sinuosa  per  la  collo- 
caziooe  di  parecchi  muscoli.  La  posteriore  ë piii  larga 
uclle  eslremita  che  nel  mezzo,  e dà  pur  essa  origine 
a molli  muscoli . Dcgli  angoll  o coste  t anteriore , 
volgarmente  stinco  délia  gamba,  ë piîi  acuto  e rile- 
vato  ; nasce  tosto  sotlo  Y aspra  prominenza  anle- 
riore  poco  innanzi  mentovata  (2^3),  percorre  tre 
(juartc  parti  délia  tibia,  indi  si  dilegua  interamen, 
te.  L’angolo  interno  o posteriore  unisce  la  superfi- 
cie iolerna  alla  posteriore,  e superiormente  ë ottuso, 
iudi  acuto,  poi  poco  rilevato  fioisce  alla  parte  po- 
steriore de!  malleolo.  Ad  esso  s’inserisce  col  suo 
priocipio  il  muscolo  solèo.  L’angolo  esterno  e pin 
luiîgo  degli  altri,  poichë  ha  origine  subito  sotto  il  tu- 
bercolo  esterno  e termina  presse  il  lembo  délia  ca- 
vità  articolare  inferiore.  Ê acuto, e ad  esso  si  attacca 
una  membrana  legaraentosa  che  occupa  rintervallo 
tra  la  tibia  e la  hbula,  detta  percio  legamento  in- 
terosseo  . 

2'ÿ5.  Verso  il  terzo  iufcrlore  délia  tibia,  ove  sva- 
nisce  l’angolo  antenore,  quest’osso  si  ta  un  po’  ro- 
tondeg2;iante  nella  laccia  stessa  anteriore,  poi  si  di- 
lata alquanto  e termina  nella  sua  estremità  infe- 
îlôre  . In  questa  estremità  vl  ha  una  cavità  arti- 
colare o gleuoidea  limitata  da  im  lembo , promi- 
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iieiîte  pui  neir  arco  poslertore  clie  eeir^oieriore  . 
La  cavilà  triedesima  h cjoasi  qoadrata  é coper-' 
ta  di  caï  tilagioe.  Neî  lato  iûieruo  délia  tibia  r 
so  si  prolonga  oitre  fjoella  cavità,  e siffalta  grossa 
apofisî  COI!  apice  olioso  cliiamasi  il  malleolo  inter- 
no.  Ne!  lato  opposto,  esleniameoie  alla  cavità  i- 
stessa  articoiare  e scoipila  una  fosscUa,  siccbe  sem- 
bra  niancar  ivi  il  lembo  poco  prima  indicato.  É 
dessa  di  ligura  triaogolare,  destioata  a ricevere  Te- 
streiîiità  iDferiore  délia  iibuîa  che  cosliluisce  il  mal-^ 
leolo  esterno. 

2^6»  Alla  tibia  estcrnanieele  ed  mi  poco  posterior* 
mente  e ooila  la  fibida,  delta  anche  péroné,  osso 
egualmente  kmgo,  ma  assai  piii  soltile,  di  sostanza 
compatla,  ed  miernaîpeute  ceilolare,  ed  in  oui  si  os- 
serra  on  corpo  ^e  doe  estremitàs  la  soperiore  cioe 
e F iüferiore  , 

2 'J  y.  L’estreroîta  soperiore  e üü  tobercoîo  irrego- 
lare  di  lonria,  aspro,  cob  moite  facciette  ; interna” 
mente  vdia  on  a soperhcle  o piano  oblirioanieiite  in« 
cimato  e levjgato,  che  nel  cadavere  fresco  e coper- 
to  dî  cariilagioe,  col  quale  quest’ o.sso  si  congiinige 
alla  faecieîta  levie^ata  articoiare  eîF  e sotto  il  tuber- 
colo  estei'iore  délia  tibia  (2'j3).  L’estremità inferiore 
lorma  (2^5),  il  malîeolo  esterno,  clF  e piîi  loago 
deir  mterno,  e collocato  un  poco  piu  posteriormeii- 
te.  Questa  esîrernilà  è pure  conformata  in  un  tu- 
bercolo  ottuso,  che  ha  una  superficie  liscia  riguar- 
daiite  la  tibia,  coperta  di  cartilagine  . 

2'j8,  La  porzione  media  o corpo  délia  fibula  pré- 
senta tre  superficie  divise  da  aîtrettanti  angoü  ri- 
levati  ed  acuti.  Qucllo  ch’e  piu  acuto  e prominente 
dcgli  altri  rio-uarda  la  tibia,  e riceve  F inserzione  deh 
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la  membrana  legamentosa,  o legamerito  înterosseo  . 
La  soperlicie  csterna  è convessa,  ed  inferiormente 
diviene  posleriore.  L’altra  e anteriore,  e la  terza  è 
posterlore,  che  si  rivolge  poco  sopra  il  malleolo  aî- 
r interno  ed  aU’innaDzi.  Da  quelle  snperGcie  e dal- 
Fangolo  auleriore  e posteriore  prendono  origine  pa» 
recchl  muscoli,  ^ 
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'Delle  n^  sa  del  DÎcde . 


i_je  ossa  che  concorrono  alla  formazione  rlel 
piede  si  djstinguono  Ira  loro  second o la  parte  del 
piede  alla  quale  apparten^ono  ; e siccome  il  piede  si 
divide  nel  tarso^  nel  metatarso  e nelle  dita,  cosi  ab- 
biamo  le  ossa  dette  del  tarso,  del  metatarso  e quel- 
le delle  dita. 

280.  Il  tarso  e la  porzione  del  piede  immedia- 
tamente  eonnessa  con  la  ^amba,  ed  ha  selte  os- 
sa, cioe  r astragalo , il  calcagno,  il  navicolare^  il 
cuhoide^  e le  tre  ossa  cimeiformi,  tutte  di  sostaoza 
spngnosa,  e ricoperte  di  crostaossosa  moito  resisten- 
te.  La  massa  di  queste  ossa  forma  una  superiioie,  col- 
la qiiale  il  piede  poggia  soi  soolo  e dicest  la  pianta 
del  piede  ; Topposta  soperficie  oe  ë il  dorso,  aîquau- 
to  convesso,  siccome  concava  ë in  gran  parte  la 
pianta  per  la  collocazîone  di  alcuni  moscoh,  de  va- 
si  e de’  nervi . 

281.  L’  astragalo  si  ariicola  coll’  estreoiità  infe- 
riore  délia  tibia  e délia  hbula,  anteriormente  si  eon- 
nette  colT  osso  navieolare,  (id  ioferiorraente  col  cai- 
cagao.  La  porzione  soperiore  ne  ë prominente  e 
rassomiglia  ad  nna  troclea  scavata  da  un  seno  po- 
co  profoîïdo,  tiitta  ricoperta  di  carlilagine,  e su  qiiei- 
!a  promioeoza  liberamente  S!  mnove  T estremità  in- 
leriore  délia  tibia  . Presso  quel  riievalo  tiibcrcolo  si 


aiiteriormeüte  c!ie  posterioroienle  si  vede  un  solcfii 
che  riceve  il  lembo  arcnato  e promineDte  si  anterio^ 
re  che  posteriore  délia  stessa  tibia  (2^5),  quelle  ah 
F occasîone  délia  piegatiira,  questo  nella  estensione 
del  piede  . Oitre  il  solco  anieriore  F osso  si  proliin- 
ga  alF  iünaezi  e fmisce  con  un  tubercolo  couvesso  e 
levigato,  coperto  di  cartilagine,  che  si  coîigiunge  ai^ 
F osso  navicolare  * V’  ha  im’  altra  faccieîta  in  quel 
tubercolo  stesso,  piu  plccola,  ovale  ed  inlenore,  a(.- 
plicata  ad  uoa  corrispoudeotc  apohsi  de!  calcagno* 
Ne*  iati  délia  troclea  sopranominata  si  trovaoo  due 
superiicie  articolari  un  po’  sinuose,  aile  quali  rispoii- 
dooo  i due  inalleoli  del  piede.  La  superbeie  iiiierio- 
re  ileir  astragale  bnalmente  présenta  uoa  larga  ba- 
se con  seao  quasi  .trasverso,  coperta  di  cartilagine, 
a cui  SI  uuisce  d calcag^oo.  . 
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282.  L’osso  del  calcagno  h il  piii  grande  ira  le  os- 
sa  del  larso  ; e coHocato  posteriormente  ed  iiilerior- 
mente  e si  unisce  alF  astrao^alo  ed  al  coboide.  Po-^ 
steriormente  ha  quest’  osso  im  ampio  tubercolo  pro-* 
lungato  air  iogiii  ed  ë questo  uno  de’  punti  su’  qua- 
li  poggiarao  quando  stiarao  iu  piedi . La  faccia  po- 
steriore del-  tubercolo  ë aspra  con  liuee  spesso 
lont^itudlnalî,  ed  ivi  s’  inserisce  il  tendine  di  Achille. 
Procedendo  da  quel  tubercolo  aîF  innanzi  quest’  os- 
so ci  présenta  quattro  superbeie  e F estremità  ante- 
riore.La  prima  delle  superficie  ë inferlore,  con- 
vessa  ed  aspra  con  piccolo  rilievo  presso  il  lembo 
posteriore,  da  cui  prende  origine  una  robiista  apo- 
neurosi  ed  uno  de’  muscoli  ilesiori  delle  dita:  F in- 
terna, ch’  ë sinuosa  ed  ampia,  ha  parecchl  solclii  po. 
CO  profond!,  pe’  qiiali  passano  aleuni  teadlnl  : tra 
questi  ë piîi  marcato  il  superiore  in  questa  superli- 
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Cïc  meJesima,  per  ciii  scorce  il  tendine  uel  orm- 
Scolo  llessor  lungo  del  pollice.  La  superficie  estera 
na  ë lunga  plii  delf  interna;  ha  un  soico  che  appar- 
lieue  al  tendine  del  muscolo  peroneo  lungo,  e fini- 
sce  anteriormente  in  un  grosso  tubercolo  chiamato 
grande  apofisi  di  quest’ osso  , Essa  ë concava  ine» 
gualmente  neli’  anterîore  sua  faccia,  levigata  e ve- 
stita  di  cartilagine,  articolandosi  con  quella  cavità 
r osso  cuboide.  Flualmente  la  superficie  superiore, 
la  piii  inegiiale  delle  altre,  passando  dal  di  dietro 
alf  ionauzi  ha  primieramenle  una  lieve  iocavatura, 
indl  inuanzi  a quella  sorge  un  colmo  che  discende 
con  piano  inciioato  nel  lato  esterno,  c neli’ inter» 
no  termina  in  una  piccola  apofisi,  detta  da  ab 
cuüi  il  sostegno.  Ï1  colmo  irregolare  nelle  sue  promî- 
îienze  e fosse,  ed  il  sostegno  presentano  una  super- 
ficie levigata  e coperta  di  crosta  cartilagiuosa,  alla 
quale  si  adatta  la  superficie  inferiore  dell’astragalo  , 

283.  L’  osso  cuboide,  cosi  chiamato  dalla  sua  li- 
gura,  ë posto  nella  parte  eslerua  ed  anteriore  del 
tarso . Posteriormcate  çon  una  superhoie  articolare 
copet  ta  di  cartilagine  si  congiuoge  alf  osso  del  cal» 
cao;uo  ; internamente  con  due  lacciette  si  unisce  al- 
Y osso  uavicolare  ed  al  cunéiforme  esterno  ; ante- 
riormente ha  due  altre  faccie  che  corrispondono  al 
quarto  ed  al  qiiinto  osso  del  metatarso  , La  snperfa- 
çie  superiore  di  quest’  osso  ë nel  dorso  del  piede, 
quadrilatera  ed  aspra  ; f inferiore  ë ineguaîe,  e vi  si 
osserva  un^solco  profondamente  scavato,  per  cui 
passa  il  tendfhe  del  muscolo  peroneo  lungo  . 

284.  L’  oss^navicolare  fii  pure  cosi  detto  dalla 
fio^ura . E situato  nel  lato  interao  del  tarso  tra  1’  a- 

XJ' 

Stragalo  e le  ossa  cuneiformi.  La  superficie  superio»^ 
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riî  iVi  quesl’  osso  corrisponcîeîite  a!  dorso  dei  piede 
rappreseiita  ua  arco  cbe  si  iwoige  iotemameote  ed 
è tiilla  iiiegoale  ed  aspra,  Uii’altra  soperhcie  è po- 
sieriore  c concava,  eoi  si  adatta  il  tabercolo  cou- 
vesso  e levigato  de!!’  astragalo  (281)  . Aateriormen- 
îe  il  iiîedesiîîio  osso  présenta  tre  facciette  ailicoiari, 
colle  cjoali  si  connettooo  le  tre  ossa  ciiociiormi  . Fi- 
Balmeate  nelia  sopeHicie  iiiferiore  si  osser^aao  aicu- 
îje  iîieo'Dae'haîîze  e tra  di  esse  üoa  riievata  tuberosi- 

T> 

ta  iïcl  lato  mterao  per  1’  iuserzioae  de*  legamenti  . 

285»  Le  tre  ossa  ciineiforml^  che  ottenoero  un  tai 
Bome  dalla  loro  bgora  occupano  la  parte  auteriore 
deitarso.il  primo,  inter  no  o maggiore  degii  altri, 
ba  r interna  soa  soperhcie  sîmüe  ad  uii  piano  incü- 
ïiato  e îTîolto  aspro  ; inferiormeate  è proniiaeiitc  nel- 
la  pianta  dei  pie  de  con  iina  grossa  tuberosità  ; 
anteriormeiite  si  articola  colla  base  dei  primo  osso 
dei  metatarso,  posteriormeate  coH’  osso  uavicolare  , 
ed  esteroameüte  coi  secondo  cunéiforme,  ed  nu  po- 
co  ezîaodio  colla  base  de!  secondo  osso  dei  inetar- 
tarso.  Il  secondo  cunéiforme,  medio  o piccolo,  Ivd  plii 
che  gli  altri  ia  hgura  corrispondente  al  nome  colf 
apice  acuto  nguardaate  ia  pianta  : si  unisce  interna^ 
mente  al  primo  cunéiforme , eslernamente  al  ter- 
zo,  anteriormente  colf  osso  secondo  de!  metatar- 
so  e posteriormeute  col  uavicolare  . Il  terzo  osso 
cuneilorme,  detto  anche  esterno,  ha  corne  gli  altri 
la  base  piana  nel  dorso  dei  piede,  e F apice  ta- 
gliente  alla  pianta  : è pin  kmgo  dei  medio  e si  con- 
gitmge  coüa  sua  iaccia  articolare  posteriore  aU’osso 
uavicolare,  con  la  esteroa  per  brève  tratto  al  cuboi- 
de  , eoir  interna  al  cunéiforme  medio  ed  al  secon- 
d’osso  dcimetalarso  e colf  anteriore  a!  terzo  osso  dei 


iïieJesirïîo  metatarso.  Tulte  le  superficie  articolari 
delle  tre  ossa  ouueiformi  soîio  coperte  di  cartilagiue. 

28Ô.  Al  tarso  si  uuiscono  le  ossa  del  metatarso 
che  sooo  cinqae,  molto  simili  a quelle  del  metacar- 
po  (252),  e collocate  tra  il  tarso  e le  dita.  Sono  os- 
sa luaghe  che  contengono  la  midolla  e neile  quali  vl 
ha  il  corpo  e due  estremità,  cioè  la  posteriore  che 
corrisponde  al  tarso  e f auteriore  coo  la  quale  si 
connettouo  le  dita  ; quella  piu  grossa  è fatta  di  pa- 
recchie  superhcie  e di  angoli,  questa  rotondeggi an- 
te e couvessa.  Il  corpo  è in  tutte  quesle  ossa,ge- 
îieralmente  parlaudo,  coiivesso  nella  laccla  supcriore 
e concavo  nelfinferiore,  e siccome  il  corpo  e sot- 
tile  rispettlvameute  aile  estremità,  cosi  tra  T uno  e 
r altro  v’  ha  un  intervallo,  ch’  ë occupato  da’  mu- 
scoli  detti  interossei. 

28^.  Differiscono  pero  tra  loro  queste  ossa  me- 
desime  , Il  primo  che  corrisponde  al  primo  dito  ë 
piii  breve  e piii  grosso  degli  altri  . Colla  sua  base  o 
estremità  posteriore  si  articola  col  primo  cunéiforme, 
în  questa  base  v’  ha  iuternamente  un  piccolo  tuber- 
colo  per  r inserzione  del  muscolo  tibiale  posteriore: 
esternamente  ed  inferiormeote  si  osserva  una  promi- 
nenza  molto  rilevata  per  fattacco  de’legamenti  e per 
r origine  di  qualche  altro  muscolo.  L’  estremità  an- 
teriore  ë aspra  lateralmente,  e termina  in  una  testi- 
na  orbîcolare  e convessa,  che  nella  faccia  corrispon- 
dente  alla  pianta  ha  due  piccole  superficie  trocleari, 
aile  quali  sono  applicati  due  ossetti  sesamoidei. 

288.  Il  seconda  osso  del  metatarso  ë pin  lungo 
degli  altri.  L’  estremità  sua  posteriore  si  uuisce  in- 
ternamente  al  primo  osso  del  metatarso  ed  al  primo 
cunéiforme,  posteriormente  al  cunéiforme  seconde  © 
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mftiiio,eîl  estemaraenle  al  terzo  cunéiforme  ed  al  ter- 
zo  osso  del  metatarso.  NeÜa  faccia  superiore  questa 
estremîtâ  h appianata  : dove  rîguarda  la  pianta  ë ri- 
slrelta  ed  aspra.  Il  terzo  o medio  osso  del  metatarso 
coiia  faccia  posteriore  délia  base  ë a conlatto  col  te’r- 
zo  osso  cunéiforme,  e lateralrneote  colle  basi  del  se- 
conde e quarto  metatarso.  Neila  faccia  di  questa  base 
corrispondente  aüa  pianta  vedesi  un  piccolo  tuber- 
colo  aspro,  da  cui  ha  origine  in  parte  il  muscolo  ad- 
duttore  de!  primo  dito  . I!  quarto  osso  del  metatarso 
con  la  sua  base  piu  ristretta  ehe  iielle  ossa  iodicate 
ë conoesso  air  osso  euhoide,  ioternameote  al  terzo  cu- 
néiforme ed  al  terzo  osso  del  metatarso,  ed  esterna- 
mente  al  quinto  osso  del  melatarso  . Inferiormente 
quella  base  ë aspra  corne  si  ë detto  delP  osso  terzo 
vicino.  Il  quinto  osso  de!  metatarso  ë articolato  di 
dielro  col  cuboide, internamente  colla  base  del  quar- 
to osso  dei  metatarso.  La  base  di  qoest’osso  ha  una 
toberosita  che  sporge  alF  mfuori  esternaraente  ed 
iofenormente,  sulla  qiiale  poggio  i!  piede,  ed  inter- 
îiamcnte  a qiieîla  toberosità  nella  faccia  corrispon- 
dente  alla  pianta  la  base  stessa  ë sole  ata  . 

289.  Succedono  al  metatarso  le  dita  del  piede  che 
sono  oinque  corne  ueila  mano  , Ogni  dite,  eccettua- 
to  il  primo,  lia  tre  ossa  o falangi,  la  prima  délié  qua- 
ii  ë articolata  colla  cslremità  anteriore,  orbicolare, 
convessa  c lêvigata  del  rispettivo  osso  del  metatarso. 
Il  primo  dito,  ossla  il  dito  grosso  manca  délia  falange 
di  mezzo  c quiudi  ne  ha  due,  che  sono  plîi  vohiminose 
clienellc  altre  dita.  la  generale  la  forma  delle  falangi, 
!e  loro  parti,  e T articolazione  loro  ë molto  confor- 
me a quella  deile  falangi  d«llc  mani.  Dee  solo  osser- 
varsi,  che  la  seconda  falaogc  ë molto  piu  breve  di 
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qiiello  ch’  esser  dovrebhe  se  la  proporzione  fosse 
quai’  è nella  mano  . looltre  dal  secoaclo  al  quinto  di- 
to  la  lunghezza  di  quelle  ossa  va  decresceudo  per 
modo  che  nel  quarto,  e piu  ael  qoioto,  il  secoado  cd 
il  terzo  osso  rappreseota  iia  picciol  globelto  scîiiac- 
ciato  . Fiaalaieate  ne’  soggetti  molto  vecchj  di  so- 
veate  s’  iaeoatra  il  secoado  osso  del  cpiinto  dltouai- 
to  e consolidato  col  primo,  o col  terzo  osso  viciao . 

2go.  Air  estreaiità  aaterlore  del  melatarso  spet- 
iaiile  al  primo  dito  nella  faccia  che  corrispoade  alla 
piaula  del  piede  trovaasi  costaatemeale  atlaccate 
due  ossa  sesaaioidee,  le  qaali  compreodoao  tra  lo- 
ro  iiao  spazio  in  cui  scorre  un  grosso  tendiae.  Soao 
essi  uao  de’  punti  co’  quaii  il  piede  poggia  al- 
îorchè  stiamo  la  piedi  . Gli  altri  , corne  vedem- 
mo,  sono  1’  osso  del  calcagno,  ed  il  tubercolo  pro' 
mineate  esternameate  dalla  base  del  qaiato  osso  del 
melatarso . 

291.  Le  inferiori  estremità  sostengono  tutlo  il 
troaeo  del  corpo  omaao  . La  parte  superiore  di  un 
femore  è alloatanata  da  quella  dell’  altro  attesa  l’ob- 
bliqua  direzione  de!  collo  di  qiiest’  osso.  Il  femore 
discendendo  allô  iagiu  si  avvicina  al  compagao  fino 
al  ginocchio,  dalla  quai  sede  le  gambe  pendono  per- 
pendicolarmeate  . E siceome  nelle  femmiae  per  la 
maggiore  ampiezza  délia  pelvi,  e per  la  maggiore  di. 
stanza  tra  le  due  cavltâ  cotiloidee  (221)  i lemori  so- 
no piu  discosti  superiormeate,  cosi  la  convergenza 
delle  ginocchia  e taato  maggiore  . I piedi  formano 
due  larghe  basi,  salle  quah  soao  infisse  le  colonne 
rappresentate  dalle  gambe,  e quaado  i’  uomo  è eret- 
to  cade  tra  1 suoi  pieJi  la  liuea  che  passa  pel  cen- 
tro  di  gravita  di  tutto  il  corpo . 

TOM.  ï. 
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GAPO  XVII.  ' 


Dei  legamenti  in  generale , 


292. Si  e avvertito  nel  cenno  generale  delle  parti 
sempüci  del  corpo  tiraano  (ii),  che  il  legamento  è 
fatto  di  libre  cellulose  molto  addensate  . Sono  pero 
desse  llessibîli,  elastiche,  biancastre,  per  lo  piîi  di- 
sposte in  ordine  parallelo,  e cpiantunque  per  simili 
caratteri  possano  conFoxidersi  con  alcuue  altre  parti, 
pure  intender  dovendosi  sotto  il  nome  di  legamento 
qiiella  sostanza  che  imisce  insîeme  le  ossa  e le  man- 
tieue  nella  reciproca  loro  articolazioue,  non  potrà 
darsi  li  nome  di  le^'amento  al  tendinl  o aile  cartila- 

o 

gini  che  non  prestano  simile  uffizio,  ad  onta  che  sîe- 
lîo  di  hbra  cellulosa,  flessibili,  biançhe  ed  elastlche. 
Che  se  in  alcuui  hioghl  qualche  legamento  non  è da- 
to  a counettere  le  ossa,  non  ë perclo  che  non  merlti 
un  tal  nome  essendo  identica  la  sua  struttura . La 
macerazione  dimostra  che  i legamenti  sono  fatti  di 
libre  cellulose  : sono  inoltre  provvedutl  di  vasl  san- 
gaigni,  ma  sono  privi  di  nervi  . 

2g3.  I legamenti  i he  servono  aile  articolazioni dél- 
ié ossa  (292)  o quelli  délia  medesima  tessitura,  che 
sono  destinati  a chiudere  alcuni  forami,  ovvero  che 
rapprcsentano  fascie  o pooti  per  traltenere  e con- 
dune  1 tendini  di  parecchj  raiiscoli  si  dlcono  lega- 
menti  cen;mentre  quelle produzioni  membranose,  che 
si  trovano  quà  e là  per  T attacco  di  alcune  parti. 
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speclalmente  molli,  cîiiamate  ordinariamente  lega- 
meîiti  non  possono  clirsi  che  legamenti  Tal  e 

îl  frenolo  délia  liiigaa  , tali  i legameutl  délia  laria- 
ge,  i legameBti  del  fegalo,  ed  altri  suaih  . 

2g4. 1 legamenti  veri  che  scrvouo  aile  articolazio- 
nl  si  dividono  io  due  specie:  gü  «ni  sono  chiiisi  ael- 
r articolazloue,  e si  chlamano  interne  gl!  allri  sono 


gli  es  ter  ni. 

2g5,  lîîterno  è d legamento  rotondo  del  femore,  1 
Icgamenti  incrocicchiati  nel  giuocchio  ec. 

"296.  Gli  esterai  si  dlstinguoao  in  cighari,  capsu“ 
hrie  laterali.  Ghiamasi  cigliars  il  legamento  di  ou 
articolazione  qoaiido  essa  si  fa  per  aitrodia  o per 
euartrosi,  nel  quai  caso  nasee  il  legamento  dall  or- 
lo  O lembo  délia  cavita  articolare  ( iletto  eiliiini  dai 
latinl  ),  e contieue  ed  abbraccia  T estremita  ossosa 
ch’eartiGolatacouquella  cavita.  Il  legamento  capsu- 
lare  e iina  specie  di  astiiccïo  o borsa  legamentosa 
cbe  circonda  e nncbiude  le  estremita  insieme  aiti- 
colate  di  due  ossa,  e questo  legamento  suol  sempre 
osservarsl  nelle  articoîazioni  per  ginglimo  . I lega- 
menti  laterali  sono  esterni  ai  capsalari  e loro  servo- 
no  di  rmforzo  : hanno  una  forma  differentissima  nel* 
le  parti  diverse,  cioè  ora  di  cordone  cilindrico,  ora 
di  fascia  appianata,  or  di  membraua.  Abbiamo  il  le- 
gamento cigliare  nelf  articolazione  del  femore  con  la 
cavita  cotiloidea  ; Y esempio  del  capsulare  trovasi 
alla  piegatura  del  cubito,  alf  articolazione  del  gi- 
noccbio  ed  altrove;  e quelle  due  medesime  articola- 
zioni  sono  corroborate  da’  legarnenti  laterali. 

297.  Al  cuni  legarnenti  si  prestano  ancora  alla 
semplice  unione  delle  ossa,  senza  che  sieno  cigliari 
capsulari  0 laterali,  e senza  che  si  richiegga  alcuna 
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deîle  forme  îndîcate  di  artlcolazioue.  É legamentosa 
la  membrana  che  imisce  Forlo  del  foraine  occipitale 
col  lembo  superiore  délia  prima  vertebra  del  collo:  h 
un  legamento  quello  che  ferma  il  tubercolo  posteriore 
di  ogni  Costa  alF  apice  del  processo  trasverso  dél- 
ié vertebre,  col  quale  essa  si  articola  : e un  lega- 
meuto  quello  che  conglunge  il  processo  acromio  dél- 
ia scapola  coir  apofisi  coracoidea  dello  stesso  osso  . 

298.  Sono  1 legamenti  attaccati  aile  ossa  con  tal 
forza  di  adesione,  che  non  se  ne  possono  separare 
che  con  la  lunga  putrefazione  . 

299.  La  membrana  che  forma  i legamenti  cigliarî 
cd  i capsulari  h sommamente  elastica,  non  pero  mol- 
to  gro^sa,  e percio  oltre  i legamenti  laterali  v’  ha  in 
qualche  luogo  alcun  tendine  che  si  attacca  sulla  mem- 
brana medesima  e la  rende  püi  grossa  e piii  robusta. 
Cio  fa  si  che  ne’  movimenti  délié  ossa  insieme  arti- 
colate  è da’muscoli  e da’tendini  stirata  la  membia- 
na,  accio  non  s’iiicrespi,  corne  potrebbe  d’altron- 
de  facilmente  accadere  in  parecchi  movimenti,  poiche 
in  generale  e lassa  in  modo  da  permettere  il  movl- 
mento  delle  ossa  che  abbraccia,  in  ogni  direzione. 

300.  L interna  superficie  de’  legamenti  cigliari  e 
capsulari  ë coperta  di  una  membrana  slerosa  tenuis- 
slma,  e sommamente  levigata  ; quà  e là  in  moite  ar- 
ticolazioni  si  veggono  certe  masse  maggiori  o mino- 
ri  di  grasso,  che  negli  anni  addietro  riputavansiglan- 
dole . In  alcune  articolazioni  sono  que’  lobi  nascosti 
nelle  proprie  fossette  ossose,  affinchë  dalla  pressione 
delle  ossa  insieme  articolate  fossero  compressi  leg- 
germente,  ma  non  distrutti  ; di  che  ci  por^e  F esem- 
pio  l articolazione  del  fernore  con  la  cavltà  cotilol- 
dea,  e 1 altra  de’  condili  del  fe  more  colla  estremità 
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siipeiioi  e delta  üLîa  . Qüe’lobi  adSposî  hanao  ag- 
giitnli  alcaai  hocclii  o limbrle,  che  se  sono  un  poco 
compresse  gettano  un  urnore  miicoso-oieoso,  che 
unlto  air  urnore  seroso  ch’  esala  da  lutta  la  superfi- 
cie interna  délia  membrana  leoramentosa,  forma  la 
sinona  delle  articolazloni,  o la  mucilagine  articola- 
re,  che  dlvlene  spessa  e visclda,  perche  i vasi  assor- 
benti  ne  asportano  la  porzione  accjuosa  pih  tenue. 

301.  Al  legamenti  si  daono  nomi  differenti,  e quesü 
de  rivano  odal  luogoche  dessi  occiipaao,  corne  i lega- 
menti  interçertehrali,  interossei/i  sacro-ischiadici ^ 

interclcmcolari  ; o dalla  figura,  corne  il  lef>*ameu^ 
to  rotondo,  il  romboideo,  il  conoideo,  il  deltoïde,  il 
trapezio;  ovvero  dalla  posizione  o direzioue  rispet- 
tiva,  corne  i legamenti  rettl,  superiori  od  inferiori, 
emteriori  o posteriori,  interni  od  e s terni , 

302.  Ho  indiealo  abbastanza  ( 2g2,  2g3,  sg'j.  )gli 
usl  de’  legamenti  in  generale. 


J 
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JJescrizione  dé  principali  legamenti  che  si  tromno 
nelle  déerse  parti  del  corpo  umano,  e dette  carté 
lagini  interarticolari  . 


APiTICOLO  I. 

Dei  legamenti  delta  mascella  inferiore . 

3o3.ïl  processo  condilouleo  délia  mascella  mferio- 
re  coperto  di  cartilagine  e connesso  alla  fossa  scol« 
plta  sotto  il  priucipio  delF  apofisi  zigomatica  nelFos- 
so  temporale  (ii8),  vi  è trattenuto  da  una  membra- 
na  leg^amentosa  che  nata  dall’  orlo  esterno  délia  fos~ 
sa  e posterlormente  dal  meato  uditorio  dlscende  al 
collo  del  processo  condiloldeo,  cui s’inserisce.  Qaeî* 
la  membrana  si  attacca  al  coutorno  dl  uaa  cartila- 
giue  mobile  intermedia  aile  ossa,  ch’  h concava  in 
ambedue  le  faccle^  grossa  perclo  nel  marguie  e te- 
nue nel  centro  per  adattarsi  al  condllo  ed  al  tuber- 
colo  deir  osso  zigomatico,  ovale  corne  il  condilo 
istesso  . Interuamente  la  detta  membrana  ë piii  te- 
nue, perche  ë rinforzata  dal  muscolo  pterigoldeo 
esterno  (a). 

(«)  Non  ho  mai  veduto  mancare  questo  legamento  nella  faccia  interna 
deli’  articülazione,  siccome  dovrebb’  essere  se  fosse  vero>  che  fosse  iyi  supplito 
niuàcolo  pterigoideu  esterno,  corne  \iene  da  taluno  asserito  . 
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Alla  masceîla  înferiore  e assegnato  un  legamento 
latérale,  ch’  è interno,  e rnembraixoso  . Ha  origine 
dal  margine  posteriore  délia  sopraindlcata  fossetta 
arlicolare,  e discendendo  un  po’  ail’ esterno  s’ inse- 
risce  sotto  il  foro  posteriore  (178),  e Y arteria  col  ' 
nervo  che  penetrano  per  quel  forame  corrooo  tra  il 
coilo  délia  magcella  ed  il  legamento  . L’  articolazio-» 
ne  délia  masceîla  inferiore  appartiene  ail’  artrodia. 

Due  altri  legamenti  ha  la  masceîla,  l’iino  esterno 
che  serve  di  rinforzo  alla  membrana  capsulare,  e 
questo  nasce  dalF  apofisi  zigomatica  dèlF  osso  tem- 
porale, scorre  un  poco  ail’  indietro  ed  alla  ingiîi  e 
fin  iace  nel  collo  délia  masceîla  esternaraente  . L’  al- 
tro  ë posteriore  o interno,  e viene  dalF  apofisi  stiloi- 
dea  delF  osso  temporale  e s’ inserisce  alFangolo  dél- 
ia masceîla,  Sembra  che  questo  legamento  tenga 
obbîigato  il  muscolo  pterigoideo  interno,  perché  nel- 
la  sua  azîone  non  sigonfi  molto  comprimendo  le  par- 
ti vicine  (a) , 


ARTIGOLO  II 

Uei  legamenti  che  uniscono  il  capo  con  la 
colonna  delle  vertehre , 

Bo/J.  I condîli  delFosso  occipitale  (110)  poggiano 
sulle  apofisi  articolari  superiori  délia  prima  vertebra 
(igi),  ed  un  legamento  a guisa  di  anello  circonda 
quelF  aiticolazione  . Esso  ë fatto  di  robusta  mem- 

(a)  Si  veggano  le  mie  Tahulae  ligamentorum  corporis  humani . Vend- 
tits  i8o3,  in  fogiio. 


1 


brana  clie  prooede  dal  lembo  de!  eocdilo^  e si  atlac'» 
ca  sotto  r apollsi  articolare  corrispondente  . 

La  porzione  o arco  aiiteriore  deÜ’  atlante  è unito 
air  osso  occipitale  per  mezzo  di  un  a valida  mein- 
brana  legameutosa  che  dal  margine  anleriore  del 
gran  forame  occipitale  discende  al  nlargine  supoiio- 
re  deir  arco  anleriore  dell’ atlante  : puo  chianiarsl 
îegamento  otturatore  anleriore . 

Dal  margine  posteriore  del  grân  forame  dell’osso 
occipitale  discende  una  membrana  legamentosa  al 
lembo  snperlore  dell’ arco  posteriore  dell  atlante.  E 
piîi  tenue  e pin  lassa  délia  membrana  anleriore.  Ab 
cuni  chiamano  questo  legamento  proprio  délia  prima 
vertebra  ; altri  io  dicono  otturatore  postei  lore , 

Dalle  parti  anteriori  e superiori  al  gran  forame 
occipitale  ba  origine  iina  massa  di  fibre  legamenlose 
assai  addeusate,  che  passando  alla  superlicic  interna 
del  canale  vertébrale  cuoprono  la  faccia  posteriore 
deU’apofîsi  odontoide,  si  altaccano  al  corpo  delle 
vertebre  seconda  e terza  del  cullo  e hiiiscono  alla 
quarta  . É delta  quella  massa  apparatolegamentoso. 
Frena  la  flessione  anleriore  del  capo  . 


ARTIGOLO  IIL 

♦ 

Dei  legamenti  délia  prima  e délia  seconda  vertebra 

del  collo  ► 

3o5.  Dall’apofisi  odontoïde  lateralmente  Cv  pres- 
se l’apice,  parte  un  largo  legamento  si  a destra,  co- 
rne a siiiîstra  che  si  assottigha  portandosi  esterna- 
inente  iii  güisa,  che  l ono  diverge  dall  altro  por  hs- 
garsî  offDUîio  di  essi  io  una  fossetta  scolpita  nell  os- 
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so  occijûlale  sopra  il  margiiie  ioteriio  de!  contlîlc^ 
ilel  propno  lato.  Chiamansi  legauienti  cilari  o ialera- 
li  délia  seconda  vertebra,  ed  il  ioro  iifficio  si  e non- 
taoto  dl  conoettere  la  seconda  vei  tcbra  colT  iadica- 
to  osso  delToccipite,  qiiaolo  di  limitare  la  rotazione 
de!  capo  BelT  imo  o neiraiito  ialo;  cosicchë  se  vo- 
lesse  taîîiDo  rivol^ere  sovercLiameute  !a  faccia  a de- 

o 

stra,  si  opjjoue  11  iegameuto  aiare  sinistro  e viceversa. 

üal  margnè^e  aoleriore  ciel  grau  foro  occipitale  di- 

scciide  oua  liiiiicella  le e-aioc'ctosa  cbe  s’iasciisce 

o 

Dcila  parte  superiore  délia  faccia  aotcriore  dclFapo- 
lisi  odoiiloide  . È il  legamciito  medlo  di  quelF  apoiisi 
cüüiiesso  slrcttaineolc  al  le^aiLCato  otturatore  an- 
ieriore  . 


L'allante  ba  im  ic^amenlo  twsvei'so.  r 

<3 
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gîîie  da  iioa  de! le  protiiberanze  rotoinle  colla  viciaa 
losselta,  collocal»  sutto  le  apoiiS!  articoiari  superio- 
ri  îiitcrîiaiiiciîle  (iga-);  pa;:;sa  daim  lato  alfallro scor- 
rcndo  SüÜa  faccia  posieriore  deirapoiisi  odontoïde 


per  icrmmare  alla  protiiberanza  roloada  ed  alla  fos- 
selta  dcli’ akro  lato  . Manlieise  l’apolisi  odootoide 
aclla  propria  se  de  si  cbe  rimanga  seiiipre  applicata 
alla  fosseita  deiratlanie  e circoadata  percib 

da  un  anellolatlo  atileriormente  dalTarco  dcIF atlan- 
te e posterjormente  dal  legamcDto  trasverso,  pré- 
senta un  asse  intorno  al  quale  gira  l’atlante  e con  es- 
£0  il  capo  nclla  rotazione  del  capo  raedcsimo. 

Il  legamcnlo  trasverso  ba  due  appendici  cbe  lo 
tralleogoiio  al  proprio  silo,  ad  onta  dl  tutt’ i movi- 
inenti  del  capo . L’  appendice  superiore  nata  dal 
lernbo  superiore  del  îcgamciito  trasverso  si  attacca 
air  osso  occipitale,  poco  sopra  il  margine  del  gran 
ftji'ame  . L’  appendice  inlcrlore  dlsceiule  dalF  orlo 


înferîore  del  legamento  trasverso  e si  perde  îi*el  cor- 
po  délia  seconda  vertebra  confoedeiidost  colle  fibre 
deir  apparato  legamentoso.  Qoeste  appcadici  oui- 
scono  viçppib  la  seconda  e la  prima  vertebra  del  col- 
le con  r QSfio  occipitale. 

ARTICOLO  IV. 

Dei  legamenti  delle  çeriehm . 

3o6.  Dal  tubercolo  poco  rilevato  chc  tlenc  îoogo 
dl  corpo  neir  allante  (194)  1'^  origine  coo  priucipio 
anguslo  nna  fascia  legamentosa  che  scorre  sulla  fac- 
cia  anteriore  del  corpo  delle  vertebre.  Alla  seconda 
vertebra  lombale  si  confondono  coo  qoella  fascia  1 
iendini  delle  appendici  del  diaframma  . La  densltà  e 
robustezza  di  un  tal  legamento  non  e egoale  in  lutta 
la  sua  lunghezza,  osservandosi  in  alcimi  Iiioglii  mol- 
to  piu  tenue  . I fascicoli  fibrosi  si  succedonoper  mo- 
do che  quasi  in  ogni  vertebra  alcuni  e’iaserisconvO  ed 
altri  hanno  incominciamento.  Questa  fascia  legamen- 
tosn  anteriore  frena  la  incurvalura  délia  colonna  veP" 
tebrale  air  indietro.  ^ 

Un’  ‘AlYd,  fascia  legamentosa  posteriore  connette 
insieme  i corpi  delle  vertebre  nella  faccia  cherigiiar- 
da  il  caaale  délia  colonna  vertébrale.  Supertoi men- 
te ëmolto  aderente  alla  menino-e  ed  ail’ apparato  lega- 
mentoso; alla  régi one  délia  terza  vertebra  del  collo  la 
fascia  legamentosa  comincia  ad  attaccarsi  validaroen- 
te  aile  vertebre  che  suocedono.  Nel  collo  la  fascia 
istessa  ë piîi  ristretta  che  il  corpo  delle  vertebre,  ma 
quel  ristrignimento  ë assai  piu  notabile  ne’  lornbi  ove 
angustlssima  é la  fascia  mentre  le  vertebre  sono 
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pih  arapie.  Soltanto  là  dove  îa  fascla  si  altacca  aile 
cartilagiDi  ïûterv<^rtcbrall,  ivl  essa  si  dilata  . Serve  a 
limitare  la  flessione  délia  colonoa  vertébrale  alF  in- 
nanzi . 

Uua  sostanza  elastica,  fibrosa,  bianca  posta  tra 
F üîio  e r altro  corpo  delle  vertebre  ( se  si  eccettai 
lo  spazio  tra  F atlante  ed  iî  corpo  délia  seconda  ver- 
tebra  ) erasi  descritta  da  molti  quai  cartilagloe  » e 
quelia  sérié  indicavasi  col  nome  df  cartilagmi  inter- 
çertehrali.  sostanza  ëperb  un  vero  legamento 

composte  tii  molti  strati  di  fibre  che  dalla  faccia  in- 
feriore  délia  vertebra  superiore  passano  alla  faccia 
soperiore  délia  vertebra  che  succédé  loferiormenie . 
Gii  strati  hauno  una  direzione  contraria  tra  loro,  co- 
sicc  hh  se  lo  strato  piîi  esterno  è fatto  di  fibre  obli- 
que che  vanno  dal  destro  al  sinistre  lato,  lo  strato 
sottoposto  al  primo  ha  le  fibre  disposte  in  modo  af- 
fatto  contrario,  cioë  dirette  dalla  siûistra  alla  dé- 
sira. Lo  strato  terzo  segue  F andameoto  de!  primo, 
ma  con  maggiore  obbliquità,  e le  une  colle  aitre  si 
accavallano  e s’incrocicchiano.  Troncando  attraver- 
so  una  di  quelle  masse  legamentose  per  separare  una 
vertebra  dali’altra  ë évidente  la  sérié  degli  strati  con» 
centrici  che  da  uoa  vertebra  passano  all’altra.  In 
quelia  seziooe  sctiopresi  nel  centro  degli  strati  un 
niicleo  molle  di  sostanza  analoga  a quelia, de’  tendl» 
ni.  I le^amenti  intervertebrali  unlscono  validamente 

O 

le  vertebre  lasciando  alla  intera  colonna  la  necessa- 
rla  llessibilltà . 

Tra  Farco  posterîore  di  uua  vertebra  equello  del- 
F altra  ci  sono  alcunl  legamenti robusti,  elastici, fat- 
tl  di  fibre  parallèle  e perpendlcolari,  dl  colore  giallo, 
piîi  vlsibili  tra  gli  archi  posteriori  delle  vertebre  lom- 
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bari,  che  tra  qaelll  delle  cervicali,  attesa  la  differen- 
za  degF  intervalll . Mancano  que’  legameiitl  dove 
dalla  unione  de’  due  archi  posteriori  si  produee  ï 
apoGsi  spinosa  , poichè  ivî  scorgesi  iina  Gssura 
riempita  da  poca  sostaaza  cellulosa  . Sembra  ch’es- 
si  limitino  la  flessione  anterîore  e latérale  délia  co- 
lonna  vertébrale  , se  pure  non  fanno  le  veci  délia 
sostanza  ossosa,mantenciido  la  mobilità  neccssaria. 

Tra  le  apofisl  spinose  delle  vertebre  v’  ha  un  îa- 
teryallo  occupato  da  una  membrana  legamentosa,  la 
quale  unendo  insieme  quelle  apofisi,  cbiamasi  per 
cio  inter  spinale^  ed  ë divisa  in  porzioni  plu  o tneno 
ampîe  a norrna  degll  spazj  che  separaao  quelle  apo- 
£si . 

Anche  lateralmente  ail’  apîce  di  ogni  apofisi  'spî- 
ïiosa  si  atlacca  un  legamento  destro  ed  ono  sinlstro 
che  viene  dail’apice  dell’una  e va  a quello  dell’altra 
apofisi  spinosa  e forma  un  legamento  continuo. 

NegF  interstizj  tra  1 processl  trasversi  di  moite 
vertebre  ( se  quelle  si  eccettuino  del  collo  e le  su- 
periori  del  dorso  ) si  trovano  alcuni  fascettl  lega- 
mentosî  che  passano  dall’  uno  ail’  altro  de’  processl 
trasversi  . 

Le  apofisi  obblique  o artlcolari  di  lutte  le  verte- 
bre sono  a mutuo  contatto  e coperte  di  lama  cartl- 
laginosa.  Gadanna  di  quelle  artlcolazioni  ë rinchiu- 
sa  in  una  borsa  legamentosa,  che  contiene  ambedue 
le  apoGsi,  siccome  si  disse  poco  sopra,  parlandodel- 
1'  articolazlone  de’  condill  dell’  osso  occipitale  colle 
apofisi  oo^ticolari  superlori  dell’  atlante. 
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ARTICOLO  V. 


Dei  legamenti  delle  coste,  e dellêt 
cartilagine  mucronata , 

3o'j.  II  piccolo  capo  di  ogai  costa  che  présenta 
due  faceiette  coperte  di  cartilagine  (208),  apphcato 
a due  fossette  seolpite  later aimante  uel  Icmbo  de/ 
coipo  di  cadauna  vertebra  dei  dorso  (197)»  e trat» 
tenuto  da  una  mernbrana  legamentosa  che  dalf  orîo 
delle  dette  fossette  passa  al  capo  délia  costa  mede- 
sima . Qiiesta  piccola  borsa  legamentosa  è rinforza- 
ta  daî  legamento  radiato^  ij  quale  dériva  dalla  faccia 
anteriore  dei  capo  stesso  délia  costa , e porla- 
si  sut  corpo  delle  due  vertebre  con  le  quali  la  costa 
è articolata,  divergendo  le  libre  legamentose  supe- 
riori  dalle  inferiori . ' 

Posteriormente  ogni  costa  è connessa  col  proces- 
so  trasverso  délia  vertebra  con  cui  si  articola,  me- 
diante  il  legamento  trasverso^  che  nasce  dalf  apice 
dello  stesso  processo  trasverso  e si  pianta  nel  tuber» 
colo  aspro  che  succédé  al  coÜo  delle  coste  (208)  ^ 
Neîle  coste  inferiori  quel  legamento  discende  alquan- 
to,  mentre  nelle  superiori  ascende. 

Il  legamento  dei  colla  delle  coste  viene  dal  pro- 
cesso trasverso  délia  vertebra  supériore  e s’ inse- 
risce  nel  collo  délia  costa  sottoposta.  Per  lo  piu  in 
oorni  intervallo  i legamenti  sono  due,  cloè  uno  an- 
teriore,  ed  un  altro  posteriore. 

L’estremità  cartilaginosa  delle  coste  vere  ë ratenu- 
ta  nella  rispeitiva  fossetta  scolpita  lateralmente  nelf  os- 
so  dello  sterno  (208)  per  mezzo  di  iina  tenue  borsa 
legamentosa. Dalla  superficie  poi  di  cadauna  cartila- 
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glüc  portasl  saU’osso  dello  sterno  ima  robusta  fascia 
legamentosa,  che  s’  incrocia  e si  mesce  co*  legamea- 
ti  che  derivano  dalle  cartilaginl  delle  altre  cosle, pas- 
sa alla  cartilagine  di  qiialche  costa  opposta,  e tütte 
quelle  fascie  cosi  intrecciate  costitulscoiio  uiia  robii- 
stissima  tela  legamentosa,  dalla  qaale  T osso  dèllo 
sterno  ë coperto  si  nella  facoia  aateriore,  corne  nella 
posterlore  . 

La  cartilagine  délia  imdecima  costa  ë attaccata  a 
quelia  délia  décima  per  brevissinie  fibre  legamento- 
se,  e nel  modo  stesso  ë imita  Y estremità  délia  dé- 
cima cartilagine  alla  non  a . Presse  lo  sterno  sono 
conuesse  e^ualmente  tra  loro  le  altre~  cartilaolni  in- 
ferlori  delle  coste  vere . 

Agf  indicati  prlncipali  legamenti  alcuni  fascettî 
debbono  aggloogersi  che  non  s’  incontrano  costan- 
temente  ,*  tali  sono  quelle  produzioni  membranose 
che  dairima  o dalf  altra  apoüsi  trasversa  vanno  alla 
Costa  vicina;  tali  sono  quelli  che  dalle  apohsi  délia 
prima  e seconda  vertebra  deî  lombi  s’  innalzano  ah 
Fultima  Costa  ; tali  finalmente  quelli  che  si  trovaiio 
negF  inlervali  tra  le  cartilaginl  délia  terza  e quarta, 
ovvero  délia  qiiarta  e quinta  costa. 

La  mucronata  cartilagine,  ossia  F appendice  infe- 
riore  dello  sterno  ( talvolta  ossosa  , in  aîtri  soggetti 
cartilaginosa  e biforcata)  ë attaccata  per  mezzo  di 
alcnnl  brevl  ma  robusti  legamenti  , che  vengono  ad 

essa  dalla  cartilagine  délia  settima  costa  nelF  uno  e 
uelF  altro  lato  * 
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ARTÎGOLO  VL 


î)ci  legamenti  délia  pelvi. 

3o8.  Dalh^  prominenza  o tubercolo  posleriore  cleb 
r osso  degf  ilj  (2  12)  ha  origine  \m  legamento  robu- 
slo  ed  àppianalo  che  disceodendo  termina  nelF  as- 
prezza  rîlevata  delF  osso  sacro,  corrispondente  ai 
processo  trasverso  délia  quarta  sua  vertebra . E 
detto  legamento  liingo  posteiâore  delF  osso  degF  ilj, 
ed  unisce  quest’ osso  alF  osso  sacro. 

Sotto  il  precedente  legamento  si  asconde  F altro 
breçe  posteriore,  che  nato  dallo  slesso  tubercolo  si 
reca  alF  asprezza  appartenente  alF  apofisi  trasversa 
délia  terza  vertebra  delF  osso  sacro  medesimo. 

Un  legamento  largo  e piano  unisce  la  faccia  In- 
terna delF  accenuato  tubercolo  delF  osso  dej^^F  ilj  a! 
margine  inferiore  délia  prima  vertebra  delF  osso  sa- 
cro. E chiamato  legamento  latérale  posteriore,  che 
potrebbe  distiiiguersl  colFaggiunta  di  A'«yt?er/ore,  per- 
che im  altro  legamento  pi'u  profondo  di  quelîo  e 
prodotto  dal  medesimo  tubercolo  e va  alla  vertebrâ 
seconda  de!  sacro,  e percib  da  dirsi  inferiore . 

Il  legamento  tuheroso- sacro , ossia  sacro-ischiatico 
inferiore  e maggiore  ha  on  principio  molto  esteso, 
perche  vicne  dal  tubercolo  delF  osso  degrilj  piii  voi- 
le indicato,  dal  margine  interno  e latérale  delf  osso 
sacro,  e da  quelîo  del  primo  osso  del  vicino  coccl- 
ge.  Da  quelle  regioni  procedendo  le  fibre  legamen- 
tose  si  rluniscono  in  un  grosso  cordone  che  discende 
obbliquamente  alF  esterno  ed  alF  ionanzi,  ed  allar- 
gandosi  alquanto  si  fissa  nel  tubercolo  delF  ischio 
(2  ! ^)  . Molli  sono  gli  ufficj  di  questo  legamento  , 
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perche  oltre  che  Tosso  dell’ischio  si  coDgiiuige  per 
esso  all’osso  sacro,  chiude  ancora  una  porzlooe  del- 
Finferiore  apertura  délia  peivi,  soslieHe  i visceri  coa- 
teniili  iu  rpieila  cavità,  ed  offre  il  ponto  d’  ioserzioiie 
ad  alouoi  raiiseoh  . 

Un  altro  leoaniento  e connesso  coIF  anlccedeiîte, 
« 

e fjuasi  ne  forma  parte  ; se  non  che  h soperîor^  al 
primo,  ed  ha  una  direzione  diversa  nelle  fibre.  L’  o- 
ri^iue  di  esso  si  e dal  mar^^ine  latérale  deli’osso  sa. 

O w 

cro  ; le  libre  si  raccolgorio  e formando  un  fascicolo 
quasi  rotondo  iiniscono  alla  spma  delF  ischio  (21,6)  . 
Questo  legamento  chiamasl  spinoso-sacro , ovvero 
sacro-ischialico  minore  ioterno,  e convieue  ne^li  uffi- 

O 

cj  col  tuberoso-sacro  . 

Da  qiiesti  legameati  non  e chiuso  iïiteramente  lo 
spazio  tra  F arco  iuferiore  delF  osso  degF  ilj  ed  iitn- 
bercolo  deü’  ischio,  ed  invece  risuînano  due  srran  Ib- 

O 

ri,  il  superiore  de’  quali,  clF  e il  maggi^ore,  ilk  il  pas- 
saofo^io  al  nervo  sciatico  e ad  alcuni  vasi  saDpibo'ni- 


F iuferiore  poi  o minore  serve  peî  muscolo  Oiliiratore 
iaterno,  e per  pochi  vasi  e nervi  mine  ri. 

DalF  apofisi  trasversa  délia  quîuta  vertebra  lom- 
bale,  e qualche  volta  dalla  quinla  insierae  e dalla 
quarta,  parte  un  iegameato,  che  va  alla  vicina  cresta 
delF  osso  degF  ilj.  E il  legamento  anteriore  superio- 
re délia  peivi,  cui  si  attaccano  i muscoli  Quadrato 
de’  lombi  ed  îiiaco  iuterno  . Ouando  viene  dalle  due 
vertebre  iodicate,  tra  i due  fascetti  vi  ha  un  foro  o 
îulervallo  pel  passaggio  di  alcuni  vasi  e nervi. 

Sotto  il  precedente  trovasi  il  legamento  anteriore 
inferiore,  che  uuisce  la  sommità  posteriore  delF  osso 
dcgl’ilj  al  vicino  osso  sacro  ed  al  lato  délia  quinta  ver- 
tebra lombare.E’  piii  breve  e piîi  robusto  del  superiore. 


Là  (love  la  fa c cia  latérale  delT  osso  v«!acro  (200) 
corrispoode  alla  soperiicie  ariicolare  ed  inogiiale  de!" 
îe  ossa  degf  ilj  (212),  cjiieüe  due  ossa  sono  attacca- 
te  col  niczzo  di  una  sostanza  cartiîaginosa  e lega- 
mentosa,  clie  costituisce  la  sinfisi  chiamata  sacro- 
iliaca  . 

Altra  sinfisi  consimile,  e fatta  egualmente  di  lega- 
nicnli  cartüaginosi,  si  osserva  ira  le  due  ossa  deî 
piibe,  dove  il  destro  (^ombacia  col  sinistre  (2i4)  . 
Colla  sezione  perpendicolare  di  que’  iegaiiienti  si 
scorge  essere  i medesirai  disposü  a goisa  di  straii 
coueentricl  coine  si  disse  de’  legampnti  ioierverte- 
bralî  . Questo  legaraento  e molle  nelle  donne  e piiî 
grosso  che  ne 
serva  una  specie  di  ca^ità  o di  sostanza  piii  molle, 
qnale  nppunto  s’  io contra  nel  centre  delle  cartilagir 
ni  O legamenti  interverlebrali.  Questa  commissiira  si 
rilasGÎa  alquanto  ne!  parto  . 

Il  forame  tiroideo  o ovale  délia  pelvi  (218)  h chiu- 
80  da  Oïl  a membrana  les^aroentosa  inserita  ail’  orlo 
dei  forame  stesso  . E fatta  di  due  lamine,  l’ interna 
delle  quali  e composta  di  fibre  trasverse,  1’  esterna 
di  fascetti  iecrociati  tra  loro  con  diversa  direzione. 
Segiiendo  que’  fascetti  si  trova  che  sono  continui 
all’estarna  membrana  che  cuopre  la  sinfisi  del  pube  ed 
a quella  ebe  forma  il  legamento  cigliare  del  femore, 
Qiià  e là  qoesta  membrana  è pertugiata  ; nell’  ango- 
lo  pero  esterno  e superiore  essa  manca,  e compiesi 
cosiquel  foro  o scanalatura,  per  la  quale  un  nervo  ed 
. un’  arteria  esce  dalla  pelvi,  ed  entra  reciprocamen- 
te  una  vena  con  alcuni  vasi  assorbenti . 

L’  osso  del  coccige  e legato  ail’  osso  sacro  per 
îne^zo  di  alcuni  fascetti  fibrosi  anteriori  e posterio^ 


gli  oomini,  e nel  centro  di  esso  si  os- 
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rî,  che  scorrendo  fino  ali’  apîce  del  coccige  istesso 
prestano  il  doppio  ufncio  di  iinire  f|uest’  osso  ali’  os- 
so  sacro,  e di  congiiuigere  insieme  le  porzicoi  csso- 
se  che  coacorrouo  alla  saa  fonnazicae  . 

Di  due  altri  legameuti  che  soiîo  iiella  pelvi  io  deb- 
bo  qui  far  parola,  i quall  benche  appai  teugaoo  a’  le* 
gamenti  spurj,  meritano  perd  uoa  pariicolare  meii- 
zione,  e perche  ë intéressante  cîie  sieoo  conosciuli 
dagli  slüdeüti  délia  chirurghia,  e peridië  ne’  nostri 
tenipi  formarono  l’oggetlo  di  moite  osservaziooi  eri- 
Hessioni  di  alcuni  grandi  Anatomlci  e Chirurghi,  Uno 
di  questl  ë il  legamento  ciel  Falloppio^  ch’  ë teso  dal- 
l’apoÉsi  superiore  ed  anteriore  delFosso  degFil)  e re" 
casi  alla  tuberosità  dell’  osso  dcl  pube.  Esso  ë fatto 
daU’aponeurosi  del  miiscolo  Obbliquo  esterno,  corne 
dird  a suo  luogo.  Si  avverta  sollanto  in  queslo  luogo 
che  il  detto  legamento  descrive  due  curve  inegoali  , 
La  prima  ë pressoF  osso  degl’üj  hno  ad  una  promi* 
nenza  ossea  detta  l!eo-pettiiiea(2 14),  e qnesla  ë con* 
vessa  iaferiorraente,  sotto  la  quale  passa  il  tendiae 
del  muscoio  Psoas,  il  muscolo  Iliaco  interno,  il  ner- 
vo  crurale  ec.  L’  altra  ë dalla  prominenza  ileo-petti» 
nea  alla  tuberosità  del  piibe,  ch’  ë coavessa  supe- 
riormente  e costituisce  il  vero  arco  crurale  o fémo- 
rale, sotto  il  quale  esce  dalla  pelvi  F arteria  crurale, 
ascende  la  veua  compagna^  ed  i pili  grossi  vasi  Üü** 
fatici. 


U altro  legamento  ë quello  detto  di  Glmhernat  . 
Riguardando  il  legamento  diFalloppio  dalcavo  delta 
pelvi  vedesl  che  là  dove  esso  s’  insensce  alla  sommb 
là  délia  spina  del  pube  presso  la  sincondrosi  sembra 
convertirsi  in  una  espansione  triangolare  trasversal- 
ttiente  collocata^  il  yertice  délia  quale  ë alla  tubero- 
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sità  (lel  pnbe,  il  lato  saperiore  h iinîto  al  marglae 
esterHo  de!  legamento  de!  Falloppio.  il  lato  ioferiore 
ë attaccalo  alla  spina  soperiore  ed  acola  délia  bran- 
ca  orizEootale  delF  osso  del  pobe  . Se  il  vertice  di 
qoesto  triaegolo  ë inleruo,  ë cbiaro  che  la  base  op- 
posta  al  vertice  sia  esteraa,  e cosi  ë di  fatto,  por- 
iaîîdosi  essa  presso  il  lato  iiiterno  délia  gran  veoa  fé- 
morale prossuïîa  ad  entrare  nella  pehi.  ivi  qnella  ba- 
se ë semilneare  : il  suo  arco  concavo  forma  il  vero 
anello  cruralei  il  corno  soperiore  ed  inferiore  delT  ar- 
co ebbero  il  nome  di  corna  del  legamento  di  Gim- 
hernat,  oao  soperiore  ed  anterior’e,  Y altro  inferiore 
ed  interno.  L’ aponersrosi  che  coslitoisce  questo  le- 
gamcnto  con  le  soe  corna  si  fa  continua  alla  mem- 
brana  aponeorolica  che  ciiopre  il  moscolo  Iliaco  in- 
tenio  ad  a qiiclla  de!  Fascialata  (a). 

ARTÎCOLO  VII. 

Del  legamenti  délia  clancola  . 

Sog.  Una  fascia  legamentosa  ha  origine  dalla  eslre- 
mità  sternale  di  una  clavicola,  corre  sul  lato  supe- 
riore  dello  sterno  cui  si  attacca,  e portasi  alla  estre- 
mità  sternale  delf  akra  clavicola.  E chiamato  lepa- 
mento  interclavicolare , e serve  ad  iinire  le  due  cla- 
V2Cole  iusieme  e col  manubrip  dello  sterno. 

L’  estremità  sternale  e rotonda  délia  clavicola  ë 
colla  fossetta  cprrispondente  del  maniibrio  dello 
sterno  legata  e connessa  dalla  membrana  capsulare 


Gili  d^sidera  una  ’piu  estesa  istruzione  su  questo  legauiento  legga  la 
Memoria  lerza  siiW'Ernie^  del  chiarissimo  Prof.  Scarpa. 


cli’è  tenue,  ma  pero  riiiForzata  cia  uno  strato  dl  fibre 
esteriorl  molto  robuste.  Oltre  che  la  cavità  scolpita 
îiello  sterno  e reslremità  délia  clavicola  sooo  coperte 
di  cartdagine,  v’  lia  una  cartliagine  intermedia  o m- 
terarticolare  congiunta  tutto  ail’  intoruo  alla  inem- 
brana  legainentosa,  sottile  inferiormente,  superior- 
mente  plii  grossa , 

Essendo  la  clavicola  sovraposta  alla  Costa  prima, 
è ad  essa  pure  connessa  per  inezzo  del  legamento 
romboideo , che  nasce  da  certa  superhcie  aspra  ch’  ë 
nella  faccia  inferiore  dell’  estrernità  sternale  délia 
clavicola,  e inserisce  nella  superficie  anteriore  e 
siiperiore  délia  cartilagine  dalla  prima  costa,  Ebbe 
il  nome  cl  alla  fl  gura  che  présenta . 

L’  estrernità  acromiale  o esterna  délia  clavicola  ë 
a contatto  coU’  apohsi  délia  scapola  chiaraata  acro- 
lïiio,  e la  superficie  delle  due  ossa  ë coperta  di  car- 
tüagine.  Quel  contatto  ë mantenuto  da  moite  libre 
Icgamentose  assal  forli  che  passano  daU’ima  all’altra 
delle  due  estrernità  ossose  . 


APcTlGOLO  Vill. 

Del  legamenti  délia  scapola. 

3 I o.  L’  acromio  deila  scapola  e la  vicioa  estremi»^ 
tà  délia  clavicola  formano  una  volta,  sotto  la  quale 
si  muovc  il  capo  dell’  omero , Si  grande  pero  ë lo 
spazio  anteriore  ed  interno,  che  potrebbe  facilniente 
essere  spinto  T omero  allô  insii  ; c quindi  non  solo  ci 
fti  dato  il  processo  coracoideo,  ma  anche  un  lega- 
mento  che  impedlsce  il  soverchio  inoalzamenlo  del 
capo  deir  omero  . E questo  il  legamento  proprio 
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anteriore  delJxi  scapbla,  che  procédé  dal  lalo  esierrio 
deir  apotiss  coracoidea,  scorre  all’esterno  ed  uu  po- 
co  airin<lietro  per  tuiire  aiT  orlo  interno  e latérale 
deir  acromio  . Rappreseuta  un  ponle^  e presse  F a- 
cromio  ë un  po’  ristretto  . 

L’  incîsora  scolplta  nella  costa  o lato  superiore 
délia  scapola  presso  la  radice  delF  apofisi  o proces' 
so  coracoideo  ë sottesa  o cbliisa  siiperiormente  da 
uiia  fimlcella  legamentosa,  clie  dicesHegamento /^ro- 
prio  posteriore  délia  scapola . Per  queila  incisura 
passando  alcuiii  vasi,  ë agevole  il  comprendercâ 
che  nei  molteplici  e varj  movirnentl  délia  scapola 
que’  vasl  sofferio  avrebbero  ona  molesta  compresslo- 
ne,  se  Y intero  contonio  delF  incisura  fosse  stato  di 
sostaoza  ossosa,  e qiiindi  sembra  che  la  natura  ab- 
bia  a cio  provveduto  facendo  che  il  segmento  siiperio* 
re  del  foro  sia  îegarnentoso.  * 

Due  legaiiienti  uniscono  T estreraità  acromiale  deb 
la  clavicola  ali’apofisi  coracoidea  délia  scapola.  Uno 
di  questi  ë il  conoideo^  che  ascende  dalla  radice  del- 
r apofisi  coracoidea  posteriormente,  e cou  le  fibre 
divergenti  a foggia  di  raggi  s’  inserisce  nel  margine 
posteriore  delFarco  fatto dalFestremità  acromiale  del- 
da  clavicola.  L’ altro  ë pure  dalla  figura  chiamato 
trape^oide,  piu  largo  del  primo,  e dalla  parte  media 
e superiore  delf  apofisi  coracoidea  passa  alla  faccia 
inferiore  délia  clavicola  presso  1’  estremità  sua  acro- 
miale . 

Finalmente  alla  scapola  appartiene  im  legamento 
che  mi  sembro  do  ver  si  chiamare  bicorne  (a),  Nasce  . 
dalla  faccia  interna  delF  apohsi  coracoidea  cou  prin- 


(o)  Vedi  le  mie  Tabuîae  ll^amcntorum  corpor.  liumanl,  Tab  ï.  y.  S. 


cipio  aogîisto  e poriaiidosl  interoamente  si  dilata  e 
si  divide  iu  due  porzioni,  la  superipre  delle  quali  va 
alla  faccia  inferiore  délia  clavicola  presse  il  lega- 
meuto  roniboldeo,  e Y inferiore  s’  inserisce  nella  pri- 
îiia  Costa  sotto  1’  origine  del  muscolo  soltoclaveare  . 
Se  rve  a legare  il  processo  coracoideo  alla  prima  Co- 
sta, ed  a corroborare  il  muscolo  sottcclaveare>  cul 
presta  Y uflïcio  di  guaina  i 

ARTICOLO  ÎX. 

N 

\ 

Del  legamenti  delY  omero  e del  euhito . 

3 11.  Un  vasto  le^amento  cio^liare  ha  orig^inê  ah 
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l’intoruo  del  lembo  che  limita  la  fossa  gleuoidea 
délia  seapola,  E fatto  di  una  membraua  terme,  che 
si  attacca  a tutto  il  contorno  délia  superheie  artico- 
îare  coperta  di  cartilagine,  ch’ è nel  capo  delf  ome- 
ro (233),  e quindi  contieue  totta  quelia  superficie  . 
Essendo  if  lec^amento  e tenue  e lasso,  vieiie  esso 
rinforzato  superiormente  da  una  membrana  che  di» 
sceude  dalf  apolisi  coracoidea,  posteriormente  ed 
< esternamente  da’  tendioi  del  muscolo  lafraspioato  e 
delRotondo  minore,  Inferiornjsente  poi  ed  all’inleriio 
dal  tendiiie  del  muscolo  Sottoscapolare . Manliene 
F articolazione  deîF  omero  con  îa  scapola . 

L’  estremità  inferiore  delF  omero x articolata  col- 
le due  ossa  del  cubito,  e quest’ articolazione  e ab- 
braeciata  da  una  borsa  le^amentosa  che  dicesi  leaa- 
mento  capsulare.  Questa  borsa  ha  il  suo  principio 
sopra  le  due  fosse  delF  omero  ( anteriore  e posterio- 
re)  non  che  dal  condiil  dell’osso  medesimo,'  e si  hssa 
ail’ olecrano  posteriormente,  ed  ali’ apolisi  coroiioi- 


clea  deir  uloa  aateriormente,  ed  iüline  a!  leg^^mento 
aaulare  del  raggio.  Nellafaccia  anterlore  e poster 
riore  dell’  articolazione  la  membrana  h lassa,  latéral- 
meote  h tesa  , 

La  membrana  capsolare  indicata  è corroborata  da 
due  legamentî  laterali . 1/  mfer/zo  congîonge  il  con- 
düo  iüterno  delFomero  ( a mano  iopina)  col  lembo 
acuto  ed  iaterno  delT  apoîisi  coronoldea  dell’  idna: 
F discende  dair  esterno  coadllo,  si  allarga, 

e fiüisce  nel  legamento  aiiiilare  delF  osso  dei  raggio. 

Sotto  F orîo  aoteiiore  délia  fossa  sigmoidea  mino- 
re (24i)s  delFuloa  prende  origine  im  anello  lega- 
mcntoso  robostissimo,  levigato,  molto  elastico,  il 
qiiale  ciagendo  il  collo  del  raggio  ritoroa  a 

quelle  medesime  asprezze  delF  uina  onde  parti , E 
chiamato  legamento  anulare  o orbicolare  del  raggio, 
e meotre  tieae  quest’  osso  unito  alFiilna  gli  permette 
il  libero  movimenlo  di  rotazione  oella  supioazione  e 
nelia  pronaziooe  délia  mano, 

A frenare  la  siipinazione  v’  ha  un  brève  fascetto 
îegamentoso  simile  ad  un  rolondeggiante  eordone, 
che  nasce  esternamente  dal  tubereolo  aspro  delF  ul- 
îia  (241)  cui  s’inserisce  il  muscolo  brachiale  interno, 
e si  fissa  internamente  al  riÜevo  del  raggio,  ove  si 
planta  il  tendine  del  muscolo  bicipite.  Si  chiaraa 
corda  trasversale  del  cubito  . 

Tra  F ulua  ed  il  raggio  è un  intervallo,  riempito 
e chiiîso  da  uiia  membrana  legamentosa,  detta  lega- 
jiiento  interosseo  del  cubito,  perche  è frapposta  al 
margine  esterno  o acuto  delF  ulna  (242)  ed  alla  li- 
nea  acuta  delF  osso  del  raggio  (245).  E'  falta  di  fa- 
scetti  di  fibre  appianati  e paralieli,  che  hanno  uua 
dirczione  contraria  a quella  délia  corda  trasrersale 
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sopraiiidicata^  cioè  dai  raggio  disccDdoiio  verso  Fui- 
na.  Quella  membraiia  e forata  quà  e ià  per  il  passag- 
gio  de’vasî,  raa  in  spécial  modo  superiorraeate  per 
Farteria  inlerossea  esterna,  e poco  sopra  la  regîone 
de!  muscolo  pronatore  qnadrato  , 

estreraità  inleriori  delF  uliia  e del  raggio  sono 
insieme  imite  per  inezzo  di  iioa  memîirana  legamen- 
tosa;  ed  oltre  che  le  faccie  délié  due  ossa  clie  for- 
niaoo  la  caviià  articolare  col  carpo  sono  vestite  di 
carlilagine,  v'  ha  in  quest’  articolazione  una  cartila- 
giae  iaterarticolare  di  figura  triangolare  collocata 
tra  F estremità  delF  ulna  ed  il  carpo  . La  base  del 
trian^olo  e attaccata  al  lembo  interno  délia  cavità 

CJ 

articolare  del  raggio  ; F angolo  opposto  alla  base 
corrisponde  alla  faccia  esterna  delF  apofisi  stiloldea 
delF  idna. 

Il  eiibilo  è articolato  col  carpo,  ed  un  legamento 
capsulare  lasso,  ma  resistente,  contiene  la  fossa  ar- 
ticolare del  raggio,  F apofisi  stiloidea  delF  ulna  e la 
superficie  delT  osso  navicolare,  del  lunato  e del  tri- 
quetro  che  coperta  di  lama  cartilaginosa  corri- 
spoude  a quelF  articolazione  . Questo  legamento  ri- 
sulta  di  fascetti  fibrosi  che  hanno  iina  diversa  ed  în- 
tralciata  dirczione  ; nella  palma  délia  mano  si  pro- 
lunga  tiîio  al  metacarpo.  ' 

Appartengono  al  cnbito  due  arnpie  membrane 
tendioose  o iegaraentose  che  abbracciano  il  cnbito 
co’  muscoÜ  poco  sopra  delF  articolazione,  e che  per 
la  sede  lot  o si  distinguono  co’  nomi  di  legamento 
oomune  dorsale  del  carpo,  o legamento  comune  pah 
mare  dello  stesso  carpo  , 
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ARTIGOLO  X. 

Dei  legamenti  del  carpo  e del  metacarpo , 

3 12.  Il  carpoha  un  legaraento  che  chlamasi 
dette  anche  trasversale  interno  . Rappresenta  un 
ponte,  ed  in  un  lato  dériva  dalT  osso  orbicolare  e 
daîFunco  dell’osso  cunéiforme, neiraltro  si  fissa  nell 
osso  navicolare  e nel  moltangolo  maggiore.  E com- 
posto  dl  libre  fortissime,  e sotto  di  esso  passano  i 
tendini  de’  inuscoli  llessori  délié  dita  . Ne’  due  lem- 
bi  O margini,  soperiore  cloë  ed  inferiore,  ë alqiianto 
assottigliato.  Tra  1 fascettl  di  esso  passano  alcuui 
tendini . 

Moiti  legamenti  ten^ono  strettameiîle  avvicinate 
le  ossa  del  carpo  tra  loro.  L’ordiue  siiperiore  ë cou- 
iiesso  air  inferiore  per  mezzoMi  una  rnembrana  ca- 
psulare  stretta  e robusta  cou  varia  direzione  di  fa- 
scetti  librosi,  alcuni  de’  qnali  vanoo  dalFun’  osso  al 
vicino,  altri  lo  sorpassano,  e si  perdono  sulle  altre 
’ossa.  Oltre  dl  cio,  ognuno  degli  ossi  ë legato  ai  vi- 
clni  con  brevissiini  lesramenti,  che  si  attaccano  al 
loro  margine  articolare.  L’  osso  orbicolare,  piii  mo- 
bile degli  altri  tutti,  ë provveduto  di  im  legamento 
capsulare,  e con  funicelle  fibrose  ë unito  al  lega- 
mento  proprio  del  carpo,  alTapice  dell’unco  delF  os- 
go  eu  neifo  rme,  ed  al  qiiinto  metacarpo. 

Ogni  osso  del  metacarpo  ha  i proprj  legamenti  . Il 
metacarpo  del  polîice  si  congiunge  ail’  osso  moltan- 
golo maggiore  per  mezzo  di  una  meoibrana  capsula- 
re, ch’ë  corroborata  da  parecchj  tendini  e da  due 
legameuti  laterall,  uuq  interno  e V altro  eslerno.  II 
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STielacarpo  deli'  Indice  nella  palma  délia  mano  ha  un 
legaîîiento  con  cul  si  connette  ail’  osso  moltaogolo 
niaggîore,  iiii’  altro  pui  profondo  e tenue  c!ie  va 
air  osso  rnoltaugolo  minore,  e Cnalmcnle  un  iega- 
mento  latérale  con  fjhre  radiate  che  dallo  stesso 
metacarpo  si  porta  ail’  osso  moltangolo  minore . 1! 
terz’  osso  del  metacarpo  ë legato  ail’  osso  moltan- 
golo  magglore  nella  palma  délia  mano  con  due 
legamentl  superficiali  ed  uno  profondo,  alf  osso 
capilato  con  un  legamento  perpendicolare , oltre 
la  membrana  capsulare,  e Imalmente  ail’  osso  cu»< 
neifo  rme  con  un  legamento  obbliquo  . Il  metacar- 
po-  del  dlto  anulare  ë fermato  ail’  osso  iincifor- 
me  per  la  semplice  membrana  capsulare:  qualche 
volta  si  aggîuogono  alcuni  fascettl  legamentosi  che 
derivano  dai  moltan^oli  e dall’  osso  orhlcolare  » 
Finalmente  un  valido  legamento  che  procédé  dalP 
osso  unciforme  serve  a congiungere  quest’  osso  co! 
metacarpo  del  dlto  auricolare  , 

Le  ossa  del  metacarpo  sono  unité  tra  loro  per  mez- 
zo  de’  legamenti  dors  ali,  palmari  e laterali,  aile  basi 
di  queste  ossa  presso  il  carpo  {a).  I latéral!  sono  di 
volume  e di  forza  diversa  in  ognuno  degli  articoli  . 
Anche  l’aitre  estremità  delle  ossa  del  metacarpo  so-» 
no  ratlenute  reciprocainente  coll’  interyento  di  ah 
cuni  legamenti,  lassi  pero  e cellulosi, 

ARTICOLO  XI. 

Del  legamenti  delle  dita  nella  mano . 

3i3.  Il  primo  osso  di  cadaim  dito  ë connessb  col 
rlspeuivo  osso  del  metacarpo;  col  primo  ë articolato 

(a)  Si  vegga  la  Tavola  VII  ed  VIH  dell’  Opéra  accennala  col  iHolo  di 
'Tübulae  li^amentorum  Corporis  Humani» 
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il  secondo,ecol  secorido  il  terzo,  c simili  coniicssioui 
si  debborto  ad  ima  borsa  membranosa  in  ogni  arti- 
colo  indicato,  lassa  ( oude  permettere  il  bbero  mo- 
vimento  delle  ossa  clie  sono  io  essa  rlocbinse  ),  ac- 
crescîiita  dl  deasità  e resa  piii  resistente  da’  tendini 
dî  alcüîîi  muscoli  e specialmente  da’  iegamenti  la^ 
terali . 

In  o^ni  articolaziooe  delle  ossa  delle  dita  trovansi 
due  lesamenll  laterali^  robusti,  che  scorrono  obbli- 

o 

quamente  dalT  estremità  di  un  osso  nella  estremità 
deir  aUro  . La  direzioee  obbliqua  di  que’  cordoni  ë 
taie  che,  per  esempio,  il  legamento  che  nasce  late- 
ralmente  dal  primo  osso  di  un  dito  portasi  sol  se- 
coudo  dirigendosi  un  poco  verso  la  superlicic  dorsa- 
le del  medesimo. 

Dair  uno  de’  lati  acuti  délia  prima  e délia  secon- 
da falaü2;e  di  o<yni  dito  dériva  una  validissima  mem- 

O G 

brana  legarneutosa,  la  quale  abbracciando  il  tendioe 
del  miiscolo  perforato  e del  perforante  nella  faccia 
palmare delle  dlta^  s’inserisce  poi  eeiraltro  lato  acuto 
delle  medesime  ossa.  Formasi  cosi  una  guaina  lega- 
meutosa,  iiiternamente  levigatisslma,  nella  quale  scor- 
rono i tendini  di  que’  muscoli  flessori  delle  dita. 

In  qualche  luogo,  e per  lo  piîi  ali’  articolaziooe 
délia  prima  falange  con  la  seconda  nel  quioio  dito 
si  vede  un  fascetto  legamentoso,  che  corre  obbliqua- 
mente,  sulla guaina  iudicata  antecedeatemente , o que’ 
fascelti  sono  due  con  diiezione  opposta,  si  che  s’  in- 
crociano  . Un  simüe  cordooc  si  osserva  pure  sulla 
gnaina,  che  contieue  il  tendioe  del  muscolo  llessore 
del  pollice  . 


ARTICOLO  XÎI. 


Dei  legamenti  del  femorCi  del  ginocchio,  délia 

tibia  e délia  jlhula, 

» 

3î4-  La  cavità  cotlloidea  délia  pelvl  è interoa- 
mente  coperta  di  sostanza  cartilagîüosa,  Qiiesta  so- 
staoza  sporge  oltre  il  lembo  délia  cavï*à  jstessa>  co- 
sicchè  per  essa  rendes!  piu  profonda  la  fossa,  e si- 
mile  aggiimta  partecipa  délia  natura  del  legameoto 
însieme  e délia  cartüao^ine . Manca  essa  nei  lembo 

O 

înterno  délia  fôssa,  ove  trovasi  iina  mcisiira  cfi^s 
dà  tragitto  ad  alciini  vasi  . La  cartilagine  legamen- 
tosa  nel  lembo  délia  cavità  cotlloidea  minora  i’attri- 
to  che  potrebbe  aver  luogo  tra  il  capo  del  Icmore  © 
l’orlo  osseo  acuto  délia  fossa  rnedesima  e sporgendo 
înnauzi  oltre  quelTorlo  rende  piii  profoiida  la  cavità. 

Il  capo  del  femore  e trattenuto  nella  cavità  accen- 
nata  délia  pelvi  da  un  robnstlssinio  iegamento  ciglia* 
te,  che  nasce  estern ameute  al  margine  legameetoso 
e carlila^inoso  délia  cavità  stessa,  cosicciiè  il  dette 

O 

margine  ë iibero  e promineate  nei  sacco  . Nel  lato 
esterno  delT  articolazione  T origine  di  Cjoesta  borsa  è 
piii  aka  che  la  ogni  aîtra  parte,  ûa  quella  regione  di- 
scendeodo  il  iegameoto  abbraccia  e cootiene  il  capo 
e<l  il  collo  del  femore,  insert  ndosl  aateriormente  nella 
hnea  aspra  e rilevata  che  congiunge  il  trocautere  mag- 
giore  al  minore  ; posteriormente  la  borsa  ë piii  brè- 
ve che  air  înnanzi . La  membrana  che  forma  simile 
iegamento  non  ë di  eguale  spessezza,  giacchë  la  por- 
zione  anteriore  ë grossissima , tenue  î’  interna  sulla 
qiiale  passa  il  muscolo  Psoas  e riüaco  interne,  e piu 
tenue  ancora  la  posterioie.  Aperta  quella  borsa  le- 
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gamentosa  e rovescîata  apparîsce  neîla  iatcroa 
perficie  la  disposizione  cîrcolarc  dclie  fibre,  e quà  e 
là  presso  il  collo  si  vedono  alcune  pieghe  dello  stes» 
so  legamento. 

Nel  capo  del  femore  inter  Ram  ente  al  suo  cenlro 
irovasi  ima  fossetta  (2 65)  neüa  qoale  è piantato  un 
cordone  legamentoso,  comimemente  chiamato  lega^ 
mento  rotondo  del  femore^ma.  che  ha  pluttosto,  la  for- 
ma di  prisma.  Il  lato  superiorc  del  prlsma  procédé 
dalF  estremltà  ioferiore  di  quel  corno  ossoso,  che  li- 
mita superiormeote  Y incisura  scolpita  nel  lato  inter- 
no  délia  cavità  cotiloidea  (210):  il  lato  inferiore  vie- 
ne  iu  grao  parte  dalla  incisura  medesima  . Cou  al- 
cune striscie  niembranose  ë questo  legamento  attac- 
cato  anche  alla  fossa  scoîpita  nel  centro  délia  cavi- 
tà artlcoiare.  Tagliato  il  legamento  cigliare,  il  capo 
del  femore  esce  dalla  cavità  cotiloidea,  e percio  il 
legamento  rotondo  non  serve  a trattenere  qiieirosso 
nella  propria  sede . Il  vero  uso  di  questo  legamento 
si  ë quello  di  frenare  il  femore  nel  suo  scostamento 
dair  altro  femore,  specialmente  se  fosse  piegato  . 

Dalla  faccia  anterlore  del  femore  sopra  i condili 
coperti  di  eartilagine,  dalla  metà  circa  dei  condili 
stessi  lateralmente,  e posterlormente  sopra  gll  stessi 
condili  ha  origine  iina  membrana  lassa  che  passa  sul- 
îa  rotulae  vi  si  attacca  fortemente,  per  inserirsi  tutto 
air  intorno  delF  estremità  superiore  délia  tibia*  Que- 
sla  membrana  arti colare,  sparsa  internamente  di 
molli  fiocchl  adlposl  che  separaoo  la  sinovia,  ë so- 
stenuta  e rinforzata  da’  tendinl  di  tult’ i muscoli  vi- 
cinl,  da’  legamenti  laterali  o,  dal  posteriore . 

Nel  lato  interno  del  glnocchio  trovasi  il  legamen-» 
to  latérale  interno,  che  discende  obbliquamente  da 
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quel  condilo  coa  princîpîo  eonlt‘aUo  ; aliargando- 
si  si  fa  piîi  sottlle,  e finisce  neiriaterna  faccia  dél- 
ia tibia . 

Dae  leo'amenti  sono  ne!  lato  esterno  dello  stesso 

O 

ginocchio  . Uno  di  questi  è chianiato  lungo  che  vie- 
ne  dal  coadilo  del  fernore  con  principio  comune  al 
tendiue  del  rauscolo  Popllteo;  ë un  cordone  grosso 
e toloodo  cite  discende  sotto  Y estremità  superiore 
délia  fibiîla.  Il  breœ  é collocato  dietro  il  luoo^o,  e 
scorre  dalla  regioiie  piii  inferiore  del  conddo  all’api- 
ce  délia  inedesiina  fibula  . 

Anche  posteriormente  v’  ha  un  fascetto  legamen- 
toso  che  obbliqnamente  discende  daî  condilo  ester- 
no  del  femore  alla  tibia  e che  dal  sito  che  occu- 
pa chi  ailla  si  legamento  posteriore  . 

Non  solo  le  due  fosse  glenoidee  scavatenella  som- 
mità  délia  tibia  (2^3)  sono  vestite  di  cartilagine,  e 

10  sono  pure  le  superficie  articolari  e liscie  dei  con- 
dili  del  femore  (268)  che  poggiauo  su  quelle  fosse  ; 
ma  tra  la  superfacie  di  ogni  fossa  ed  il  corrispondem 
te  condilo  trovasi  una  cartilagine  mobile  che  si  dice 
lunata  o semilunare  . L’  esterna  di  queste  cartilagini 
rappresenta  un  aoello  interrotlo  nel  lato  interiio  . Il 
coûtorno  delta  cartilagine  ë grosso  ed  attaccato 
alla  membrana  articolare  poco  innanzi  descritta;  da| 
quai  coiitorno  si  assottiglia  lentamente  in  guisa  che 

11  lembo  circolare  interne  délia  stessa  cartilagine  ë 
tenuissirno  . L’  estremità  o corno  anteriore  délia  car- 
tilagine  per  mezzo  di  breve  legamento  si  fissa  alla 
prominenza  che  sorge  tra  le  fosse  superiori  del!  a ti- 
bia; r estremità  posteriore  si  perde  col  suo  legamen- 
to nel  legamento  incrociato  posteriore  , di  oui  faro 
parola  tra  poco.  La  cartilagine  semilunare  interna  ha 
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le  corea  piîi  acute  che  F aîtra,  e Y anteriore  h imito 
col  siio  Icgamento  al  niargioe  anteriore,  il  posteriore 
al  poslerlor  lembo  délia  fossa.  Le  cartilagioi  sono  pia» 
ne  oella  superlicle  cli’  e a contatto  délia  tibia  al- 
qiîanto  concave  ove  rigoardano  i corrispondeot  con- 
dili  del  femore;  per  lo  che  la  cavità  articolare  divie- 
ne  piii  profonda. 

Nelf  arlicolazione  del  femore  con  la  tibia  abbia- 
nio  due  legaoienti  interni,  che  dalla  direzione  loro  si 
dicono  incrociati.  L’anteriore  di  qnesti  bail  sao 
principio  nella  faccia  interna  del  condiio  esterno  nu 
poco  posieriormente,  e portas!  anteriormente  al  tu- 
bercolo  ch’  e tra  le  fosse  artieolari  del  capo  délia  ti- 
bia i Î1  posteriore  parte  dalla  faccia  estcroa  del  con» 
dilo  interno  anteriormente  e s’ insérisce  dietro  F ac- 
cennato  tobercolo  délia  tibia.  Mantengono  unité  va- 
lldamcntc  le  due  ossa.  Nella  flessione  del  ginocchio  il 
îegamento  anteriore  si  rilascia  e si  tende  il  posterlo" 
re:  nella  estensione  délia  gamba  accade  il  contrario. 

Il  capo  ossia  estremità  superiore  délia  fibula  colla 
faccletta  sua  articolare  coperta  di  cartÜagine  (277) 
si  articoîa  con  la  fossetta  levigata,  ch’  è scolpila  sot- 
to  il  tiibercolo  esteriore  délia  tibia  (273).  Una  mem- 
brana  articolare  unisce  quelle  ossa,  ed  è coperla  da 
moite  fibre  robuste,  parallèle,  anteriormente  ori/- 
zontali,  posieriormente  obbliqiie. 

Per  tutta  la  lungbezza  delle  ossa  délia  gamba  Fin- 
tervallo  tra  la  tibia  e la  fibuîa  è occupato  da  ima 
merabrana  legamentosa  ebe  insieme  connette  queste 
ossa  e che  serve  alla  inserzione  di  parecchi  muscolî; 
L qiia  e là  traforata  per  il  tragiUo  di  alcuni  vas!  san- 
guigni . Somigîia  a quella  che  stà  tra  F uîna  edilrag* 
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Dalla  éstremità  infcriore  délia  til)!a  si  anterior» 
meute  corne  posteriormeiite  parte  iiuo  strato  di  fi- 
bre iegamentose  robuste,  parallèle  ebe  obbliquaméii- 
te  discendono  verso  la  (ibula,in  cul  finiscono.Le  infe- 
riori  sono  plu  iimghe  cbe  le  superiori,  e formaoo  11  îe- 
gamento  antenore  e posteriore  superiore  délia  estre» 
mita  inferiore  délia  gamba. 

Il  legamento  inferiore  anteriore  e posteriore  sco- 
presl  allorchè  si  separo  la  gamba  dal  tarso  . Osser- 
vando  la  cavità  articolare  formata  dalla  tibia  e dal- 
la fibula  si  veggono  due  cordonl  molto  tesi^.  levigati, 
i quall  corroîio  tra  la  tibia  e la  libiila,  cosi  anterior- 
mentCs  corne  posteriormeute  O 

ARTIGOLO  Xïîl. 

TJei  legaménti  ciel  piede^  del  tarso,  del  ntetatarso 

e delle  dita  . 

3i5.  Uoa  meiîibrana  capsulare,  tenue,  lassa,  pro- 
Cedente  dal  lembo  délia  cavità  articolare  délia  gam- 
ba abbraccla  Y articolazione  di  qiiesta  col  plede,  e 
si  connetle  Intorno  al  collo  delf  astragale. 

Simlle  unione  pero  devesl  piuttosto  ad  alciml  le» 
gamenti  esternl  a quella  membrana;  il  primo  de’qoa- 
11,  cbe  dalla  figura  cbiamasi  deltoïde,  nasce  dalt’api- 
ce  del  malleolo  iiiterno  e con  fibre  divergent!  s’  im- 

O 

planta  nella  superficie  interna  de  IF  astragale,  ncl  so- 
stegno  del  calcagno  e nella  faccia  convcssa  interna 
deir  osso  iiavicolare.  Dal  malieolo  esterno  discende  im 
legamento  robusto  cbe  va  dlrettamente  al  latoester- 
îio  del  calcagno,  ed  e il  medio  perpendicolare\  serve 
a conglungere  quelle  ossa  e limita  la  flessione  de!  pie- 
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de.  Diillo  stesso  maîleolo  viene  il  lewamento  anterîo. 
re  cd  il  posteriore  ; rjuello  si  porta  alT  asiragalo  ao'? 
teriorraeote,  e questo  s’  inserisce  nel  limite  poste® 
I lore  dello  stesso  asiragalo,  e qijalche  voita  si  pro» 
lanora  nno  al  malleoio  iaterno  . Freoano  T estensione  , 

O 

Ogui  osso  ciel  iarso  h unito  co’  saoiviemi  per  Fin» 
tel  veoio  de’  legamcnti  . L’  astragalo  col  calcagoo  ë 
coaoesso  coa  una  memhrana  capsolare  piüttosto  las» 
.sa,  e coii  cmqiie  o sei  cordoiii  legameotosl  coilocati 
ecd  lato  esterEîo  , Il  medesimo  asiragalo  ë attaccalo 

* O 

air  osso  iiav'îcolare  per  noa  simile  inembrana  capsu» 
!are  e per  due  legameoti,  inio  de’  ciuali  ë siîperiore3( 
F akro  inferiore  . 


Tra  il  calea^^no  e F'  osso  îiavicoîare  abbiaroo  ne! 
do  vso  dei  pîcdü  due  iegameiili  obblirpii,  cioë  il  son 
pcrliciale  cd  il  profoedo  : altrettanli  pore  obbliqui 
nella  piaota*dei  piede,  cioë  il  soperFiciale  clF  ë piano, 
ed  il  profoncla  c!F  ë rotonrîo,  e fmalmeîite  ooa  robiii“ 
sla  membrana  iiei  lato  iolerno  efie  concorre  a For» 
mare  la  troclea  carldaginosa  per  la  quale  corre  il  teo= 
dïîie  de!  muscolo  Tibiale  posteriore, 

L’  osso  del  calcao-mo  ë cootriimto  coiF  osso  cuboi- 
deo  per  la  membraoa  capsulai  e che  oiiisce  le  snper-i 
ficie  ariiçolari,  cd  iooltre  per  due  fascicoli  superiicia- 
li  ed  îîüo  profoodo  che  sono  ne!  dorso  del  piede  , 
KsterDamenle  poi  v’  lia  il  Icganieol  o breve  ; e fmak 
meoie  ludfa  pK-iata  del  piede  im  luiigo,  iarf^o  e fortis-, 
simo  legameato  ebe  si  prodiice  ollrc  F osso  c aboi  cleo, 
e elle  ne  cuopre  altri  due  ioternameote  oolloeati,  cioë 
il  brève  che  ha  una.  obbliqiia  direzione,  edii  romboî-. 
deo , 


Tra  F oss-o  navicofare  ed  il  cuboideo  v’  ha  ou  pio 
^olo  spazio  e questo  ë occopaio  da  uiia  massa  !e^a% 
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^11  col  osa,  oïtrt'  la  (]iiaie  aLLiarao  iiel  dorso  del  pie- 
ïle  il  loa;ameiUo  superbeiale  ed  nu  aUro  nella  pîanta 
siîuiie  ad  un  rotoîido  cordone. 

L’  osso  navicolarc  nei  dorso  deî  piede  si  lega  ad 
ôoauiuo  deoli  ossi  cuneifoniii  per  nna  iiiedesima  5o-> 
staiiza  O le^ameulo  cid  è diviso  ia  tre  porzîooï  . I\el- 
la  pianta  poi  trovansi  qiiattro  roîjnsti  cordoni  cîie 
partoiio  tatti  dalT  o«3o  eavieolare  ; i due  primi  s’ 
SeriscoDO  nelF  osso  enueifornie  primo,  il  lerzo  ne! 
secoudo,  ed  il  quarto  ne!  terzo  . 

Cosî  pore  il  terzo  osso  cunéiforme  è aîtaceato  a! 
vicino  cuboideo  per  un  legamento  Ijreve  soperîiciale 


O elle  s O* 


ch’  è ne!  dorso  dei  pie 
KO  oelia  planta  . 

Le  tre  ossa  ciineiformi  lianno  oel  dorso  del  p 


re« 


de  aicuoî 


e snperhciali  fascetti  che  passano 
dal  primo  al  secoudo  e dal  second o ad  terzo  di  quel- 


ossa.  ioiella  iaccia  pot  rnlenore  un  ioreve,  ma 
legamento  luiisee  il  primo  col  secoodo  osso,  e molti 
pi’i  brevi  e pih  profondi  sono  frapposti  al  secoudo 
ed  al  terzo. 

Le  ossa  dei  metatarso  sono  coimesse  a quelle  del 
tarso  con  parlicolari  legameoti . Il  metatarso  de!  pri- 
mo dite  è legato  alT  osso  cuoe dorme  primo  per  nna 
membrana  capsulare,  coperta  neî  dorso  de!  piede  du 
on  legamento  superhciale,  e nella  pianta  da  ua  aliro 
legamento  radiato  . Il  secondo  osso  dei  metatarso 
oltre  la  stessa  membrana  capsolare  ha  ne!  dorso  de! 
piede  tre  fascetti  legamentosi  che  si  portano  aile  tre 
ossa  cuneiformi,  e due  nella  pianta,  uuo  de’  quali  va 
al  primo,  1’  altro  al  seconde  cunéiforme  . L’  osso  ter* 
20  del  metatarso  nel  dorso  del  piede  e congiunto 
€on  un  legamento  alF  osso  cunéiforme  secoudo,  cou 


akro  al  coûeîforme  terzo,  e con  un  fascetto  lungo« 
ed  obbljqao  alFosso  cuboideo:  nella  pianta  delpiede 
con  molli  cordoni  legamentosl  e attaccato  alF  osso 
cuboideo,  al  cunéiforme  secondo  ed  al  terzo.  L’osso 
quarto  del  metatarso  ha  due  legamentl,  uao  superh- 
ciale  nel  dorso  del  piede  tra  esso  e Fosso  cuboideo., 
F aitro  nel  lato  ioterno  e nella  pmnta  del  piede  che 
s’ liiserisce  nel  cunéiforme  lerzo.  Il  qoioto  osso  deî 
metatarso  e leo^ato  al  euboideo  da  una  membranalas? 
sa,  che  concorre  a formare  lavagina  del  teadine  del 
mnscolo  Peroneo  hingo:  v’ ha  pero  un  robusto  lega- 
Bieuto  nella  pianta  detto  liingo.  trasçerso  che  dal  se- 
condo osso  coîieiforme  viene  a!  qiiinto  osso  del  me- 
tatarso, ed  a!  viemo  osso  coboideo. 

Le  ossa  ininori  del  metatarso  ( eccettuato  cioe 
qoello  de!  primo  dito  ) sono  insieme  unité  si  nella  es- 
tremità  soperiore  corrispondente  altarso,  corne  nella 
ioferiore  ciii  sono  anhesse  le  dita.La  siiperiore  eslre» 
mita  sid  dorso  del  piede  ba  tre  legamenti  Iras  vers! 
ed  allrettanti  obbliqui,mio  cioë  per  cadaiin  intervai- 
îo,  e nella  pianta  ne  ha  tre  obbliqui  . Un  legamento 
poi  comune  dal  secondo  osso  del  metatarso  passa  al 
qiiinto  attaccandosi  aile  ossa  intermedie  del  terzo  e 
del  quarto.  Tra  F estremità  inferiore  di  un  metatar- 
so e qiiella  delF  aitro  sono  collocati  alcuni  legamen- 
li  trasversi,  il  primo  de’  qiiali,  ch’  ë tra  F osso  sesa- 
moideo  esterno  del  primo  dito  e F estremità  del 
secondo  metatarso  , ë piîi  largo  degli  altri  . 

La  prima  falange  di  ogni  dito  del  piede  ë adatta- 
ta  alla  estremità  inferiore  de!  proprio  metatarso  me- 
diante  una  merabrana  capsulare  che  nella  faccia, 
corrispondente  alla  pianta  ë scavata  e levigata  per 
dar  passaggio  ai  tendini  de’muscoli  flessori.  Nei 


primo  dit^o  quesla  membraBa  contieoe  le  due  ossa 
sesamoldee. 

I legamenti  capsulari  e lateraîi  che  tengono  unité 
le  falangi,  le  vagine  ciie  abbracciano  i tendini  dei 
înuscoli  ed  i fascetti  legameotosl  obbliqui  o incro- 
ciccbiati  nelle  dita  del  piede,  somigliano  aqiiellijcbe 
furoao  descritti  nelle  dita  délia  maîîo,e  solo  ne  dif- 
ieriscooo  perché  sono  rainori  di  quelli  (3i3). 
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GAPO  XIX, 

Dei  muscoli  in  generale . 


3i6.  Al  §.  e segiîenii  s.i  è parlato  ia  general© 
délia  tîbra  muscolare  e de* muscoli  che  ne  sono  il  ri-» 
soltato  ; quella  parte  pero  délia  seienza  aoatomica, 
îa  quale  versa  soi  muscoli  dîcesi  miologia^  e r|iîesta 
aîvidesî  la  generale  e spéciale.  La  miologia  généra-» 
le  considéra  la  struttura  de*  muscoli,  le  loro  parti  e 
îe  propnetà  îoro.  Nella  spéciale  si  dà  la  descriziooe 
di  caoaun  rauscolo  separatamente.  Aile  pocîie  cose 
che  SI  sono  acceonate  sui  muscoli  "conviene  che  al- 
CUIÎ8  altre  si  aggiuogauo  per  la  plu  perfetta  Istru- 
zione  deMi  studiosl. 

O 

3i  I muscoli  adunque  sono  masse  dl  lunghl  fila-» 
menti  molli,  poco  eîastici,  rossastri,  unitl  per  mezzo 
délia  cellulosa,  provveduti  di  molli  vasl  sanguigni, 
di  vasl  linfatici  e di  nervi  . Il  dlametro  delle  arterie 
ed  il  loro  numéro  è proporzionato  al  volume  delmii- 
ficolo,  se  perb  da  questa  legge  si  eccettiil  il  cuore  . 
Ordiaariamente  le  arterie  entrano  ne’ muscoli  ad  an- 
golo  diverso,  e si  dividono  prima  in  piîi  rami.In  moL 
ti  looghi  le  arterie  e le  vene  de’  muscoli  sono  comu- 
ni  alla  cote  vicina  . Anche  i nervi  sono  proporziona* 
ti  alla  grandezza  del  muscolo  o per  la  mole,  o per  il 
ïiuniero  de  hlamenti  che  sogliono  essere  molli  In  rni 
muscolo  solo  . I nervi  penetrano  ne’  muscoli  ad  an- 
goli  differeoti  ed  in  silo  diverso,  cioe  ora  alla  meta 
del  muscolü,  ora  in  una  dclle  estremità,  e si  divido- 


ïio  toslo  lia  lîîameiili  teiunssimî,  ehe  sfoggono  la  ta- 
sta,  bcïichë  si  ossefviïio  cod  !a  leiUe  , 

3i8.  Si  ë detto  elle  il  rosso  colore  delle  fibre  car- 
îiose  devesi  al  sangtie  cbe  per  esse  spargoiio  le  ar- 
terie  e le  vene  . Cio  si  diraostra  iomiergeodo  un  pez- 
zü  di  carne  fresca  oeü’  acqua  o lavandolo  a plu  ri~ 
prese  ; cosi  facendo  la  carne  divieoe  paîüda  . Del  re^ 
sto  la  carne  del  giovane  ë di  colore  meoo  carico  che 
quella  deil’  adolto  e cjuindi  F età  iufluisce  in  simile 
dlfferenza,  forse  ancbe  per  il  moito  e repücato  nio- 
vinienlo  ; ve^triaino  infatti  nelle  donne  civilizzate  cbe 

Oo 

poco  eseroitano  i loro  muscoli  , cbe  sono  desai  pal- 
lidi  in  coofroato  delF  nomo  , Differisce  il  colore  neî 
muscoli  anche  per  ragiooe  délia  mole  di  qiiesti  : i 
muscoli  délia  faccia^  il  pannicolo  carnoso  del  collos 
r elevatore  deirauricola  e le  fibre  carnose  deüo 
stomaco  e degl’  intestioi  sono  ordinariamente  privi 
del  colore  che  hanno  gli  altri  muscoli  tutti,  ed  a cib 
îuflulsce  anche  moltissimo  la  uatura  del  male  per  cul 
péri  r uomo  e la  durata  de!  male  medesimo. 

3 ig' Quelle  fila  muscolarl  sono  unité  per  loezzo 
délia  membraoa  ceîlulosa  che  le  raccoglielin  fascettl 

c5 

sempre  plii  grossi,  corne  dimostra  la  macerazione, 
fine  a che  si  formano  le  masse  chiamate  muscoli ^ H- 
mitati  da  una  simile  membrana;  ovvero  sono  in  ta!  gub 
sa  disposte  che  compongono  una  tonaca  o membra* 
na  carnosa.  É difficile  il  determinare  F intreccio  di 
quelle  fila  in  ogni  muscolo,ed  abbenchë  appariscaoo 
in  molti  disposte  in  ordiae  parallèle,  pure  non  si  pub 
affermare  se  alcune  fibre  siano  semplicemente  ade- 
renti  aile  altre,  o se  le  une  si  oicscolino  aile  altre, 
o finalmente  se  un  filo  si  risoU  a in  piii  fibre  . 

320.  DalF  azione  de’  muscoli  si  muoyono  diverse 


parti 5 giacchè  ooe  tutti  s"  iuseriscono  nelle  ossa,  ma 
alcuni  hanao  ime  aelle  carlilagmi,  altri  nelle  mem- 
br  aae.  Essi  soao  gî  istronieat]  per  otteoere  ogoi  e 
cjiialuoqoe  moviaseaio  . A questa  forza  muscolare 
deesi  la  circolazioue  del  saague  ; è dessa  per  cui  gli 
alimeotî  veagorio  masticati,  deglutiti,  coadotti  neî 
tubo  îiitestioale,  ed  in  parte  espulsi  fuori  dî  noi.  Nel 
coîto  , ne!  parto , nelia  respirazione  , nella  voce,  e 
yie’  raovimeoti  tutti  delle  estreaiità  ooi  dobbiamo 
piegare  Fazioue  de’museoli.  Egli  e chiaro  che  alla 
coutrazîoiie  muscolare  dobbiamo  ascrivere  il  passo  ^ 
il  saltoja  curvatura  e Ferezione  del  corpo,  Fusodel- 
le  mani,  la  robustezza  délia  macchioa  totta,  e cio  ë 
bcîî  dimostrato  dalla  debolezza  di  qoelli  clie  rnena^ 


110  una  vita  soverchiamente  agiata  ed  inerte  . 

821.  Il 0 detto  a!  principjo  elle  iie^  muscob  sî  coji-? 
sidéra  lui  priocipio,  ossia  il  capo,  ed  il  fine,  ossia  Y 
îDserziooe  o la  coda  . La  porzione  raedia  ne’  musco- 
li  lunghi  si  dice  il  ventre.  Generalmente  si  riconosce 
sotto  la  denominazione  di  eapo  o di  origine  di  \m 
muscolo  qoella  estremità,  ch’ë  attaccata  ad  un  pun- 
to  meno  mobile  di  qoello,  coi  si  fissa  la  coda  o il 
ne  dello  stesso  muscolo  . Alcuni  niuscoli  in  arnbe» 
due  le  estremità  hanno  aggionto  il  tendine,  in  altri 
ne  ë ieodiiîosa  uoa  soltaiito,  ne  la  forma  del  tendine 
c siîiiife  îîi  tutti.  Per  determsoare  1 effetto  che  pro» 
duce  un  muscolo  posto  m azicme,  dee  stabibrsi  qoal* 
ë il  punto  meno  mobile  in  cui  s’  inserisce  V una  dél- 
ié sue  estrteiiiîta,  doveodo  esso  colla  propria  con- 
trazione  avvicioare  a {|uello  la  parte  piu  mobile.  I 
ïoiîscüli  Pxomboidei  sono  attaccati  aile  apofisi  spioose 
delle  ^eiiebre  ed  tdla  base  délia  scapola  ; ora  ë évi- 
dente elle  cou  la  loro  azsone  non  potramio  far  s\  cIî^l 


le  vertebre  sî  avvîcinîsio  aiîa  scapola,  toa  coavérrà 
elle  la  scapola  sia  portata  presse  aile  vertebre  . 

32  2. 1 miiscoli  possono  dividersl  in  parecchie  spe»* 
cie;  alcuûi  cioè  che  liberi  in  lutta  1’  estensione  loro 
sono  legali  soitanto  ai  vicinî  per  mez20  di  lassa  cel» 
lulosa  si  chiamano  isolati\  laddove  quelH  che  nel  lo- 
ro cammino  incontrano  le  libre  di  quaîche  altro  mu^ 
scolo  e con  qiiesto  si  uniscono  e si  dicono  coerenti, 
Abbiamo  pore  i muscoli  5'enzyt?//czed  i composti  secon- 
do  che  presentano  uno  opiii  ordinidi  libre;  ci  sono  imu- 
scoli  cavi^  che  si  distinguono  dalla  cavità  ch’è  scolpita 
nel  loro  corpo  adifferenza  che  non  hanno  ca- 

vità  alcuna;  coûabbinati  sono  que’ muscoli  che  hanno 
il  loro  compagne  nelF altro  lato  de!  corpo,  chiamati 
ancora  slmmetrici^  pari  odoppj\  e per  lo  contrario  ne 
abbiamo  alcnno  impari  o soUtario,  I muscoli  Ÿolon^ 
tarj  regolati  dal  nostro  arbitrio  sono  distinti  dagl’ 
involontarj^  il  movimeato  del  qiiali  non  dipende  dalla 
nostra  volontà  , Alcuni  Autori  distinguono  i muscoli 
in  limghi,  e questi  semphei  o composti,  che  si  ritro- 
vano  principalmeute  negli  arti;  in  larghi,  che  con- 
tornano  o chiudooo  qualche  cavità,  concorrendo  a- 
formarne  le  pareil  ; in  corti  “e  si  trovano  ne’  Itioghi 
ove  abbisogna  una  forza  grande  in  plccola  estensio- 
ne, e tali  sono  1 muscoli  che  muovono  la  mascella, 
molli  di  quelli  che  regblano  Y omero  ed  i!  femore  . 

323.  I nomi  assegnati  ai  muscoli  derivauo  o dalla 
loro  azlone  ( costrittori^  elevatori^  adduttori,  supina- 
tori  );  o dal  silo  rispeltivo  che  occupauo  ( ariteriori^ 
posteriori,  interni,  esterni  );  o dalla  ligura  ( pirami-^ 
dali,  quadrati,piriformi,  scaleni,  triangolari,  romhoi- 
deii  iombricali  ) ; o dalla  parte  che  occupano  ( plan» 
tari,  Unguali,  intercostali)  \ o dalle  inserzioni  ) mi» 


lojotdel,  stlloglossi,  coracobrachiali);  o dalla  compo- 
slzione  ( semitendinosi,  serrunerçosi  );  dalla  moldpli- 
cità  delle  orig’mi  o dei  ventrl  ( bicipiti,  tricipiti,  hwen- 
tri,  digastrici)\  dalla  grandezza  ( msti,  gracüi^  lar-> 
ghissimiy  liinghissimi);  dal  cammîno  e direzîone  dél- 
ié fibre  ( circonjlessi,  trasçersii  obbliqui  ) ec.  Se  due 
o pih  muscoll  convengono  nell’  azione,  si  chlamano 
congeneri  ; se  Y azlooe  degli  uni  è opposta  a quella 
degli  altri,  sono  antagonisti, 

824.  Tutt’  i muscoll  sono  coperti  di  una  mem- 
brana  celluîosa,  che  non  pub  dirsi  comune,  dalla 
quale  hanno  origine  alcune  laminette  e lilamenti  che 
SI  cacciano  tra  i muscoli,  e ne’  loro  spazj  si  racco- 
glie  il  grasso  c la  gelaiina.  Questa  cellulosa  mede- 
sima  è continua  a quella  che  unisce  le  fibre  carnose 
componenti  il  muscolo.  Da  cib  ne  viene  che  la  mem- 
brana  esterna  sostiene  i muscoli  e dà  loro  l’opportu- 
na  fermezza;  per  essere  essaflessibile  cedenella  con- 
trazione  delle  fibre  carnose,  e per  la  propria  elasti- 
cità  ajuta  il  rilassamento  del  muscolo  . La  mera- 
brana  cellulosa  riempie  gli  spazj  che  rimarrebbe- 
ro  tra  T uno  e Faltro  muscolo,  accompagna  e cir- 
conda  i vasi  sanguigni  e col  proprio  grasso  mantie- 
ne  molli  i muscoli  stessi  che  si  muovono  senza  soffrl- 
re  verun  attrito  . In  alcuni  luoghi  perb  quella  esterna 
membrana  e una  vera  aponeurosl  tesa  sui  muscoli, 
che  li  dirigge  ne’  movimenti  e li  hssa.  Ne  abbiamo 
r esempio  in  molti  muscoli  collocati  nelle  braccia  e 
nelle  gambe,  ne!  muscolo  Temporale,  in  queîli  de! 
dorso  ec. 

825.  A cib  che  si  e detto  (38)  dei  tendini  de?e 
aggiungersi,  che  le  fibre  carnose  sembrano  esterna- 
inente  attaccate  ai  tendini,  non  ad  essi  continue;  cht 


t "jG 

iiî  qualcîie  lüogô  e îe  fila  de’  teodiûî  sommameiîte 
assottigüate  si  mescolaiio  ali«  raascolari  per  modo 
elle  non  se  ne  rileva  il  principio  : che  altrove  le  fibre 
ïTiuseolari  s’ inseriscono  nel  cordone  tendinoso  ad 
angolo  aciito,  corne  ne’  moscoli  dettl  pennati  : clie 
nella  tessitura  de’  tendinl  non  ci  è grasso  : che  han» 
HO  pochi  vasi  sangtsigni,  e che  sono  affatto  privi  dei 
nervi,  onde  alla  piintura,  al  tagîio  c ad  ogni  altro 
tormeoto  dimostraoo  dl  essere  assoliitameote  mseii- 
sibili  . 

826.  Sicconie  perb  1 tendini  nella  contrazione  de’ 
mnscoli  vengono  stirati  piii  o raeno,  cosl  sarebbe  av» 
vemito,  che  esseiido  ovîïar|iie  îibero  il  tendine,  dalTa^ 
zioue  miiscolare  sarebbe  smosso  dalla  propria  sede,  e 
ne  segoirebbe  il  confcorcimeiifco,  i!  dolore,  e la  immobi* 
lità*  Egli  èpercib  che  i tendini  sono  trattenuti  al  !oro 
loogo  da  alciHie  membrane  che  lassamente  gli  ab- 
bracciano,  bagnate  internamente  da  un  muco  ; anzi 
ove  i tendini  poggiano  immediatamente  snlle  ossa, 
sono  ciiiti  da  uua  borsa  ïnucosa  particolare  . Cosi 
se  passano  i tendini  per  aleuni  solchi  ossosi  sono  in 
essi  rinehiusi  da  un  legamento  che  fa  cangiare  il  sob 
co  in  un  canale  . Ne  abbiamo  F esempio  nel  tendine 
liuigo  del  muscolo  Bicipite  del  braccio,  ed  in  raokl 
dl  cjue'  tendini  che  passano  snlle  ossa  del  carpo  e 
del  tarso  . 

027.  Si  è detto  (8.7)  che  i muscoli  sono  irritabi- 
li  . Quesla  forza  c distinta  dalla  contrattilità  e dalla 
forza  elastica,  e si  rlsveglia  per  mezzo  degli  stimoîi. 
Altri  di  questi  sono  naturaîi,  ed  altri  preternaturali, 
che  agiscono  diversamente  ne’  muscoli  diversi  . Na- 
turale  al  muscoli  volonlarj  c !o  siimoîo  appimto  dél- 
ia volontà  deienniiiato  al  medesinii  per  la  via  de’ 


i J 


nervî;  uatnrale  stimolo  al  cnore  e il  saiigîie,  alloslo- 
maco  ed  agi’  intestioi  gll  alimentl  , e Y orina  lo  h 
alla  vescica  . Preteruatiirale  stimolo  poi  ë la  piiutu- 
ra,  il  vellicarnento,  l’applicaziooe  delle  sostanze  acri 
O causticbe,  Il  fluido  elettrico  ec.jl’azione  .ldi  e qiiali 
si  manifesta  sui  muscoli  anche  per  qnalche  bre?e  tern. 
po  dopo  la  morte  negli  auimali.  principalmente  a san- 
gue  freddô  . Ogniino  di  questi  stinioli  esercita  la 
propria  azione  dipeodentemente  dal  grade  d’irritabi- 
lita  di  cui  sono  i muscoli  provveduti;  e se  il  giovane 
ha  i muscoli  plu  irrltabill  che  il  vecchio,  e la  donna 
piîi  che  r iiomo,  ë facile  d’ intendere  pcrchë  uno 
stimolo  medesimo  agisca  in  qnegT  individiii  io  mo- 
do diverse  . Abbenchë  la  hbra  muscolare  non  si 
mauifesti  palesemente  in  aicimc  parti,  pure  i ferio* 
meni  ch’  esse  presentano  dipendenti  dalla  irritabili- 
ta  ci  fanno  conchiudere  che  nelia  composlzione  di 
quelle  parti  medesime  entrino  le  fibre  carnose  . Ta- 
li  sono  le  pareil  de’  vas!  llnfalici,  le  boccucce  de’ 
villi  ec. 

828.  Comprimendo  o pungeodo  il  nervo  che  si  di- 
slribuisce  a qnalche  nioscolo,il  muscolo  si  contrae  e 
tréma  . Legato  lo  stesso  nervo,  se  si  punga  tra  la  le- 
£atnra  e l’oric^ine  sua  nelF  animale  ancor  vivo,  ilmu- 
scolo  non  si  contrae,  cd  in  esso  perisce  la  seusibi- 
htà  . E pero  certo  e dimostrato  che  il  nervo  oë  si 
contrae,  në  si  cangla  in  modo  alcnno  ; siccome  gli 
espenmenti  de’  piii  grandi  noraini  ei  assicnrano  che 
la  irritabilità  non  dériva  da*  nervi,  në  puo  confoo- 
dersi  colla  sensibilità  . 

Bzq.  Scoperto  un  muscolo  nelf  animale  vivente, 
allorclië  si  contrae  fa  ravvisare  un  tremore  nelle  sue 
libre  cbe  si  fanno  rng'ose  abbreviaudosi  nella  lua» 
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j;hezza  : se  le  tîue  eslremilà  cleî  mUscolo  sieno  mo^ 
biii  effualmente  si  avvicinaiio  esse  al  ceotro  , se  pe 
ima  dl  quelle  sia  impiantata  in  qualche  parte  immo- 
bile, allora  si  accosta  ad  essa  la  mobile  estremità  del 
muscolo  . Si  gonliauo  adonque  1 muscoli  e s iudura- 
iio  nel  ventre  allorchè  si  contraggono  ; ed  alla  con 
trazione  succédé  il  rüassamento,  sia  perche  ° 

stimolo,  sla  per  la  elaslicllà  délia  sostanza  cellu.osa 
compressa  nello  stalo  di  contrazione,  sia  forse  anche 
per  la  reazlone  esercllala  dal  sangue  compresso  pur 
esso  ne’  vasl  sanguignl  dl  un  muscolo  en  e in  islato 

di  azione  . . 

33o.  Presso  il  tendine  dl  molli  muscoli  s mcon- 

trauo  alcune  plcciole  borse  faite  di  iina  membrana 
pellucida,  tenue,  resisteute,  di  figura  ovata  o roton- 
da,  chluse  per  lo  plù  tutto  ail  intorno,  e che  a vi 
scldo  liquore  che  conteogono  si  chiaroano^  généra  , 
mente,  horse  mucose.  Si  distiiiguono  pol  co  nomi  di 
borse  s^escicolari,  o vaginali,  perche  alcnoe  non  sono 
semplicemente  apposte  a’  tendini,  ma  i teudini  stes- 
si  ne  sono  ahbracciati  per  lo  lungo  a gmsa  di  noa 
guaina.  Sono  sparse  di  moltl  vasellini  sangnigm^ed 
il  liquore  che  contengono  è délia  natura  stessa  di 
quello  che  trovasi  ne’  legamenti  capsalarl  delle  aiti- 
colazioui  (3oo),  qualche  voila  rossastro  . Nella  de- 
scrizione  de’ rnnscoh  indichero  lotte  cjuelle  borse  pai» 
ticolannente.  Moite  di  esse  coliocate  presso  le  arti- 
colazioni  comuuicano  con  la  cavita  di  queste  ; ed  il 
viscido  liquore  sembra  che  trasudi  per  aleuui  pors 
imperce ttibih  ad  occino  nudo. 
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i)e  muscoU  che  muoçono  la  ciite  del  cranio , te  so- 

pracciglia,  le  lahhra  e la  mascella  injcriore  («), 

- — — — 

î}é  muscoli  che  miiovono  la  cute  del  eranlo, 

e le  sopracciglià  . 

33  1.  13âir  osso  occinitale  é cîal  vicino  temrHïraie 

I 4 

iiu  |)oco  sopra  la  radice  delT  apolisi  mammillai  c di 
cadaun  lato  nasoe  im  nuiscolo  appianato  con  praocs- 
pio  tendiiîoèo  . i\l  ieodiae  succédé  la  carue  con  te- 
îiui  lascettl,  che  asccüdoiio,  e c!\e  compoD^jouo  u'n 
ïnuscolo  di  fio^ura  rettàntjolare,  o col  lembo  sjincrioi  e 
ad  arco  convesso,  da  cui  parlono  iuïove  slnscie  ién» 
dinose,  che  si  perdono  in  una  robusta  inembrana  apo- 
neurotica  (dse  cuopre  totto  li  craaio . Queslo  nuiscolo 
chiamasl  Occipitale  , 

Dalla  liidîoata  aponeurosi,  alla  regîooe  délia  sîi- 
tura  coroaale  (loG)  lumao  orii^ine  i due  niuscoli 
F rontali  che  sono  si  tenu i che  rassomi^liano  ad  un  a 
menibrana  caroosa  . Il  loro  pniicipio  rapprescnta  tui 
arco  convesso  superlormeiité,  dal  quale  discéruloiio 
!e  libre  obbliquameote  diriggendosi  verso  laglahella, 
e verso  F interna  estreniità  media  del  sopraccigho  . 
Alcune  di  esse  si  fanno  continue  al  muscolo  Eleva- 
tore  del  labbro  superiore,  altre  si  perdouo  sol  naso, 
ma  la  maggior  parte  di  esse  finisce  nella  ente  del  so- 
pracciglio  . 

(^2)  De’ muscoli  del  naso^  delle  palpebre^  degïi  occb],  delle  orecchie  si  T)ar- 
lerà  qiJando  si  descriveranno  questi  organi  . Il  principiante  lion  puo  com- 
prendere  l’ufficio  del  muscolo  tensore  del  martello^  nè  la  ragione  per  cui 
un  ait ro  muscolo  si  chiami  det  trago^  se  non  con^sce  il  trago,  il  jnarteliü, 
îe  conjiessioni  di  quest’ osso. 
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Gli  Occipitali  con  la  loro  conlrazîone  stirando 
Faponeurosi  alzano  placidamente  il  topracclglio  ; se 
poi  nel  tempo  medeiimo  agiscono  i Frontal!,  quel- 
F elevazione  h piîi  forte,  e la  cote  délia  fronte  divîe- 
ne  rugosa.  Indicano  ambedue  lo  stato  dell’  auirao 
proprio  di  un  uomo  spaventato,  timido,  ammiratore, 
con  la  differenza  che  procédé  dalF  azione  de’  soli 
Occipital!,  o di  questi  insieme  co’  Frontal!  . 

332.  Il  muscolo  Corrugatore  o Depressore  delle 
sopracciglia  ha  il  suo  cominciamento  con  due  o piu 
fascetti  carnosi  mescolati  a qualche  hlo  tendinoso 
dalla  parte  media  ed  inferiore  dell’  osso  frontale, 
presse  la  congiiinzione  di  quest’ osso  con  le  ossa  na- 
sal!. Il  destro  muscolo  è viciao  al  sinistro,  indi  oc^nun 
d’ essi  ascende  alquanto  e volgendosi  esternamente 
sotto  il  muscolo  Frontale,  corre  lungo  il  margine  su- 
periore  deU’orbita,  si  assottiglia,  e le  sue  fibre  si  per- 
dono  tra  quelle  dell’Orbicolare  delle  palpebre  e del 
Frontale . 

L’  ufficio  di  questo  muscolo  si  e di  avviciiiare  le 
sopracciglia  al  naso,  e cosi  si  eriggono  i loro  pe- 
li  e quelli  che  trovansi  tiella  glabella  di  alciini,  per 
impedire  che  una  copia  troppo  abbondante  di  raggi 
luminosi  penetri  negli  occhi . Dali’  accostaraento  e 
depressione  delle  sopracciglia  vienc  significata  la  tri- 
stezza  deir  animo,  il  sospetto,  e lo  studio  délia  ven- 
detta . 

I)e  muscoli  delle  labhra  . 

333.  Diciassette  sono  i muscoli  proprj  delle  labhra, 
giaechè  qiielîo  che  chiamasi  Elevatore  délia  piîina 
del  naso  e del  lahbro  siiperiore,  e l’altro  detto  Na- 
sale del  labbro  superiore  ^ o appartengouo  al  naso  , 


i8i 

O almcno  servono  ad  esso  ed  aile  labbra  promiscua- 
mente  . Del  diclasselte  muscoll  uno  ë impari,  otto 
hanno  il  compagne  : e sono 

L’  Elemtore  ciel  labbro  superiore 

Il  Zigomatico  minore 

L’  Elemtore  delt  angolo  délia  bocca 

Il  Zigomatico  maggiore 

L’  Abbassatore  delî  ans^olo  délia  bocca 

L’  Abbassatore  del  labbro  inferiore 

Il  B uccinatore 

L’  Elemtore  del  mento 

L’  orbicolare  délia  bocca  . 

Il  muscolo  Elemtore  del  labbro  superiore  viene 
dair  osso  mascellare  sotto  il  margine  inferiore  del- 
r orblta  e sopra  il  forame  infraorbitale  con  princlplo 
largo  : nel  discendere  si  contrae  alquanto  , confon- 
dendo  le  proprie  libre  con  quelle  delF Abbassatore 
délia  pînna  del  naso  , e fmalmente  si  mesce  col  mu- 
scolo Orbicolare  délia  bocca. 

Innalza  il  labbro  superiore  e lo  porta  obbliqua- 
mente  air  esterno  . 

Il  muscolo  Zigomatico  minore  ë un  tenue  cordon 
ne  carnoso  , che  talvolta  manca  ne’  cadaveri , e che 
comineia  dalla  faccia  anleriore  delF  osso  zigomati- 
co, poco  sopra  il  margine  inferiore.  Corre  obbliqua- 
mente  dalle  parti  superiorl  ed  eslerne  aile  inferiori 
ed  interne,  per  confondersl  ira  le  fibre  del  muscolo 
Oibicolare  délia  bocca  . 

Porta  il  labbro  superiore  obbliquamente  allô  insîi 
verso  ï osso  zigomatico  . 

Il  muscolo  Elemtore  delF  angolo  délia  bocca  dé- 
riva con  doppio  fascetto  carnoso  dalla  fossa  dell’os- 
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so  mascellare  cîi^e  sotto  Fapofisi  zîgomaiica  di  qoe» 
§t’  osso  e sotto  il  forame  infraorbitale , Si  porta  coo 
oLbliqna  direzione  alT  angolo  délia  bocca,  ove  alcu- 
ne  dellf^  sue  fibre  s’  intrecciano  con  quelle  del  mu- 
scolo  Orbieoîare  délia  bocca,  ed  allre  cou  le  fibre 
del  muscolo  Abbassatore  delTanpolo  istesso. 

O 

Lmalza  F angolo  délia  bocca  , c con  esso  le  due 
labbra  . 


Estcroameute  al  muscolo  Ziffomatico  minore  e so- 

O 

pra  il  Icmbo  iiiferiore  dello  s^tess’  osso  zigomalico 
con  principio  teodmoso  nasce  î1  muscolo  Zigornati^ 
€o  maggiore  che  direttamente  si  reca  ail’ angolo  dél- 
ia bocca,  ove  si  perde  nelle  fibre  delFOrbicolare,  ed 
anche  in  quelle  delF Abbassatore  del  labbro  inferio- 
re,  deir Abbassatore  delF  angolo  délia  bocca  e dtl 
Eüccinatore . 

Innalza  F angolo  délia  bocca  verso  Fosso  zigoma- 
ii(  O coo  piiî  forza  del  zigomalico  minore,  movimen- 
to  proprio  di  qiieili  che  ridoiio,  e percib  qiiesto  mu"^ 
scolo  chiamasi  ancliie  risore  . 

Il  muscolo  Abbassatore  delF  angolo  délia  bocca 
cdie  dalla  figura  sua  væne  anche  deito  muscolo  TV/ot??- 
golare  ha  un  principio  largo  dal  margine  anteriore 
ed  infcriore  délia  ma  scella  di  quà  e di  là  dal  inento. 
NelF  asoendere  si  risiringe,  e lehbre  interne  s’inflet- 
tono  ad  arco,  recarolosi  lutte  alF  aiioolo  délia  boc» 
ca  , ove  le  iibrc  piu  eslerne  si  confoudono  con  quel- 
le del  Zigomalico  maggioreje  medic  colFElevatorc 
delF  angolo,  le  interne  colF Orbieoîare  delle  labbra. 

Abbassa  F anoolo  ed  ambedue  le  labbra  . 

O 

Il  muscolo  Abbassatore  del  labbro  mferiore  , o 
Quadrato  h io  qualche  parte  sottoposlo  ali’ Abbassa- 
tore  delF  angedo.  , od  ha  con  esso  comunc  F origine 
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cîal  margioe  auteriore  , iiîferiore  e latérale  lîella  uia- 
scella  ; le  fibre  tenin  che  lo  compongooo  si  portaüo 
verso  il  mascolo  Orbicoiare  ed  il  labbro  iwleriore 
eoîi  (lirezioiie  opposta  e cosi  obblicjuameiite  che 
presse  il  muscolo  Orbicoiare  le  destre  s' iocrocicchia- 
iio  eon  le  sinistre  ; rioiaDendo  uelîa  regione  del 
meiîto  110  iolervallo  triangolare  tra  l’ iino  e Y allro 
îonscolo  . 

Se  agiscono  ambidoe  i rmiscoli  ad  un  tempo  istes- 
so  , si  abbassa  per  la  loro  azione  il  labbro  inferiore, 
La  cootrazioue  di  un  solo  fa  che  il  medesimo  labbro 
sia  tratto  obbiiqiiamente  alf  ingiu  : appiana  pure  la 
cote  e la  celîulosa  latérale  del  rnento  . 

Il  Buccinatore  è un  nniscolo  vasto  che  concorre 
a formare  le  pareti  délia  bocca  , e procédé  da  varie 
parti  , cioë  ci  air  osso  rnascellare  sopra  e dietro  f ul- 
time dente  molare  , dall’  uncino  delf  apolisi  pteri- 
goidea  interna^  dalla  estremità  inferiore  délia  fos- 
sa  pterigoidea,  e nella  mascella  inferiore  da  tul- 
ta  la  linea  rilevata  che  daU’apofisi  coronoidea  di- 
sceiide  esternamente  alf  arco  alveolare.  Le  sue  li- 
bre trasversalmeiite  disposte  compongono  una  tela 
rnuscoiare  coperta  internameute  dalla  membrana 
che  veste  la  cavità  délia  bocca  e giiingono  al- 
Fangolo  delle  labbra  ove  si  uniscono  al  muscolo  Or- 
bicolare.  Il  maggior  numéro  di  esse  corrono  solto 
F Orbicoiare  medesimo,  e si  veggouo  le  inferiori  h- 
nire  nel  labbro  superiore  , e per  lo  contrario  le  su- 
periori  portarsi  al  labbro  inferiore.  Alla  sede  del 
terzo  dente  molare  superiore  le  libre  di  questo  mm 
scolo  îasciano  un  piccolo  spazio  pel  quale  passa  li 
coudotto  escretorio  comune  délia  giandola  parotide^ 
paella  cootrazione  de!  muscolo  Buccinatore  i’  angol# 
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la  bocca  e le  labLra  sono  slirale  verso  rauricola.  Se 
la  bocca  si  gonfi  d’ aria  o di  ac<]ua  , e si  voglia  poi 
scacciarla  , le  pareti  deila  bocca  medesirna  premo- 
no  sul  üuido  o sull’  aria  , ed  obbîiga  ï uuo  o T altra 
ad  uscirne  . Asrendo  lo  stesso  muscolo  nella  inasti- 

O 

cazione  e nella  loqoela,  comprime  e smogue  il  dutto 
délia  parotide,  si  che  maggior  cjuantità  di  saliva  si 
versi  nella  bocca  quando  piii  ne  abbisogniamo  . 

Il  Lemtore  del  mento  è on  piccolo  moscolo  del- 
to  da  alciini  Incisorio  inferiore  . Dali’  alveolo  ciel 
dente  incisore  latérale  délia  niascella  iuleriore  di- 
scende  alquaiito  , incurvandosi  verso  il  eompagno 
deli’  altro  lato  , e baisce  nella  cote  del  mento  . 

Per  r azioiie  di  qoesto  moscolo  s’  innalza  la  cote 
prominente  del  mento,  che  diviene  tumîda  : s’innal- 
za  insieme  il  labbro  inferiore  , e talvolta  con  tal  tor- 
za  da  potersi  ripiegare  nella  cavltà  délia  bocca. 

Il  moscolo  Orbicolare  délia  bocca  è impari,  e lor- 
nia  la  maggior  parle  delle  labbra,  coperto  esterna- 
mente  dalla  cote  ed  internamente  dalla  inembrana 
comune  a totta  la  cavità  délia  bocca.  Non  pub  dirsi 
ch’esso  abbia  on  principio  ed  on  hue  distiiito  corne 
negll  altii  muscoli  : poichè  tranne  poche  libre  che 
in  qualche  iodividoo  provengono  sotto  gii  alveoli 
dei  denti  canini  inferiori  e talvolta  anche  da  cjuelli 
de’  soperiori  , pob  dirsi  ch’esso  risuîti  dalla  mesco- 
lanza  e coutinoazione  di  totie  le  fibre  appartenenti 
ai  rnoseor!  delle  labbra  hnora  descritti,  e che  si  è 
dette  perdersi  tulte  nel  moscolo  Orbicolare.  Le  libre 
che  lo  compongono  possono  considerarsi  allrettan- 
ti  sei^cnenti  di  cerchio,  che  uuitamente  lormano  l’in- 
tero  circolo. 

Strigue  r apertora  délia  bocca  facenJo  rogose 
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e prominentî  le  labbra  . Combîîianclosi  poî  questo 
miîscolo  colle  azioni  degli  altri  già  dcsciltti  se  ne 
oîteoi’ono  svariatissimi  riiovimcnti  . 

S*  iiidlcaroiio  g!i  idlizj  pniicipali  dl  cadaun  mu- 
scolo  separataQîciîte  ; essi  sono  pero  assai  pih  , se 
coüSîtierare  si  volessero  precipuameote  i movimenti 
tutti  ne’  quall  si  prestano  1 medesiml  o cel  parlare  , 
O nel  proouneiare  alcune  lettcre,  o oella  masticazio* 
ne  degli  aiimenti,  onei  siiono  degli  stromeoti  a liato, 
o neir  esprimere  lo  stato  dell’  anirno,  cangiandosl 
per  essi  plu  o meno  la  iisonomia  dell’  uoœo. 

De  muscoli  che  muovono  la  mascella  infer lore . 

334.  tre  movimenti  gode  la  mascella  inferlore: 
si  abbassa  cioë,  s’inoalza  e si  muove  lateralmente . 
Sel  muscoli  sono  a cio  destinât!  . 


Abbassatori 


( P latisma-mioide 
( Biventre  , o Digastrico 


Elevatori 


( Temporale 
( Massetere 


o Crotafite 


Motorl  latéral! 


( Pterigoideo  interno 
( Pterigoideo  esterno 


Il  rnuscolo  P latisma-mioide  , chiamato  anche  da 
alcuni  Parghissimo  del  collo  ( latissimus  colli  ) rap- 
présenta  una  membrana  carnosa  tenuissima,  sotto- 
posta  immediatamente  agriutegumenti  del  collo,  ed 
lu  alcuni  soggetti  quasi  invisibile  anche  per  il  pallo- 
re  ch’  ë propiio  dl  questo  rnuscolo.  I fascetll  sottlll 
che  compongono  questa  membrana  hanno  il  loro 
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prîiîcipio  sotio  ia,  clavicoia  rlaîla  regîoee  deÜa  se- 
conda e délia  terza  cosla  , bî.u  clie  daü’  omero  . Si 
cootrae  oo  poco  oeil’  aseeodere  obbliquameute  per 
il  coiio  dalle  parti  esteroe  verso  le  iaterue,  e si  at- 
tacca  a tulto  il  margiue  Inienore  délia  mascella,  dal 
sito  che  occupa  d oîüscoÎo  .Abhassatore  del  labbro 
injerlo re  ïmo  alF  angolo  délia  iiiascella  niedesiraa . 
iVieoai  fascetti  olüepassaao  la  mascella  e vanno  a 
perdersi  presso  ï aagoio  délia  bocca,  o poco  sotio 
r osso  zïgomatîco  . 

Per  essere  aaoesso  al  maroine  dalla  mascella  ne 
ajiita  rabbassamciito  ; «tira  poi  obbliquameote  al- 
r ïügib  la  cute  ed  il  iabbru  mfenore  , 

Il  ranscolo  ÏJigastrico ^ ossia  Biventre  ebbe  questo 
nome  perche  è latto  di  due  masse  carnose  o ventri  ^ 
l uno  dei  quali  ë posteriore,  ed  aoteriore  Faltro.  Il 
ventre  posteriore  con  uua  sua  es treriiità  un  poco  ten- 
dsiiosa  ë inserito  iü  quel  solco  od  incisura  che  vedesl 
îiilernameute  alla  base  delf  apotisl  niasLoidea  (i  1 8). 
Sciiiacciato  ne!  pr’mcipio  si  fa  rotondeggiante  e gros^ 
so  net  dîseendere,  iudi  nuovameote  si  ristringe  rap- 
presentando  quasi  iio  cono  che  ha  hue  in  un  tendiiie 
1 otondo.  Ai  tendine  succédé  il  ventre  anterlore,  che 
asceiideodo  lentamente  diverge  con  le  sue  fibre,  si- 
no  a che  gioiige  alla  ma  scella  iolëriore,  nella  quale 
ha  hue  impiantandosi  nelia  faccia  inferiore  del  mar- 
goie  postenore  dei  mcnto.  Il  tendine  iotermedlo  cor- 
le  sopra  F osso  |oide,  ossia  linguale,  ed  ivi  o altra^- 
versa  le  carns  del  muscolo  stiloqoideo,  ovvero  ë le- 
gato  alF  osso  raedesimo  per  una  robusla  troclea 
çiembranosa  sommioistrata  da’  muscoii  vicini,  pçî^ 
modo  che  rappreseota  un  arco  di  cercliio,  il  cui 
ilorso  coavesso  corrisponde  inferiormcnte  », 
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Il  ventre  anterîore  per  la  dîrezîone  saa  abbassa 
la  mascella,  formandosi  il  pimto  immobile  di  esso 
nella  troclea  indicata  ; e se  anche  agisce  insieme 
il  ventre  posteriore  dl  questo  miiscolo  dee  sem- 
pre  considerarsi  la  troclea  stessa  corne  il  punto,  eui 
si  dirige  la  parte  che  viene  mossa  dal  muscolo  . Ed 
infalti  se  poggiando  la  mascella  inferiore  sopra  un 
qualunqiie  corpo  immobile  voglia  alcuno  aprire  la 
bocea  e parlare,  in  tal  caso  il  ventre  posteriore  del 
muscolo  digastrico  porta  mnanzi  ed  un  poco  infe- 
riormente  Y apofasi  mastoidea  e quindi  abbassandosl 
il  capo  aU’indietro  Y osso  mascellare  si  solleva  dal- 
la mascella  ch’  ë ferma.  Del  resto,  se  si  applichi  un 
dito  dietro  Y angolo  délia  mascella  presso  Y apofisi 
mastoidea  quando  si  âpre  la  bocea  , è facîje  che  si 
conosca  la  contrazione  del  ventre  posteriore.  An- 
che Y osso  joide  puo  essere  innalzato  per  Y azione 
di  qiieslo  muscolo,  délia  quai  cosa  possiamo  assicu- 
rarci  nelF  atto  délia  deglutizione  . 

Il  muscolo  Temporale  occupa  la  regione  delle 
tempia,  e da  una  linea  rilevata,  semicircolare  ed 
aspra  che  osservasi  ne’ lati  dell’  osso  frontale  (102), 
e süir  osso  pariétale  viclno  (ii4)>  dalf  osso  occipi- 
tale sopra  r apofisi  mastoidea,  da  lutta  la  superficie 
ossosa  eompresa  da  quella  linea  e quindi  dalla  par- 
te st|namosa  delf  osso  temporale,  dal  margine  ester- 
no  delf  osso  zio^omatico,  dalla  faccia  interna  delFa- 
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pofisi  jugale  delf  osso  temporale,  dalla  superficie 
plana  ed  esterna  delf  ala  delf  osso  sfenoide  deri- 
vano  le  sue  fibre  in  parte  tcndinose  ed  in  parte  car- 
nose.  Ouesto  muscolo  appiaoato  ë eoperto  da  una 
rohiislissima  memhrana  tendinosa  attaccata  al  lem- 
bo  superiore  dcif  apoiisl  jugale  delf  osso  tempora^ 
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le,  daüa  superficie  interna  délia  quale  proveogono 
ezia  ud  io  molti  fascicoli  carnosi,  i qiiali  tutti  nel  cli- 
scendere  si  dirlo^oao  dalla  circoafereaza  verso  il 
centre  e convcrffoao  insieme  in  un  grosso  e tena- 
cissimo  lendine  mlsto  a poca  carne,  il  quale  passa 
dietro  Y arco  zlgomatico  e si  lissa  uelf  apoiisi  ooro- 
noidea  délia  mascella  luferiore  . 

Accosta  coii  niolta  forza  la  mascella  inferiore  alla 
superiore,  e la  porta  un  poco  addietro  obbhgando 
i!  condüo  alla  fossa  articolare  ; movimento  cbe  dee- 
si  priocipalmeote  aile  fibre  posteriori  del  mascolo  . 

Il  muscolo  Massetere  e un  allro  valido  iiiiiscolo, 
che  nasce  cou  principio  tendinoso  dai  inargine  in- 
feriore deir  osso  jugale  , e dalTapofisi  zl- 

gomatica  \iiâ5cellare,  che  del  temporale  . Le  libre 
carnose  niescolate  col  tend  lue  compongono  un  mu- 
scolq  grosso  e ds  figura  rettangolare  chediscende  iiî 
modo  che  le  libre  esteroe  vadano  obbliquaniente 
air  in  dietro  e le  piu  interne  per  lo  contrario  si  per- 
tano  un  poco  all’innanzi  . L’  inserzione  dl  questo 
muscolo  si  fa  nelle  asprezze  che  sono  alf  esterna 
faccia  delF  angolo  délia  mascella  inferiore  e nella 
continua  faccia  pure  esterna  dell  apofisi  coronoidea, 
con  estremîtà  tendioose . 

Ha  r ufficio  medesîmo  che  si  è acceiinato  del  ma- 
scolo Temporale.  Se  pero  agiscano  particolarmente 
le  fibre  esterne,  la  mascella  viene  spiuta  airinnanzi . 

Il  muscolo  Pterigoideo  interno  con  fascetli  teiidi- 
nosi  mescolati  aile  earni  parte  dalla  fossa  pterigoi- 
dea,  dalla  superficie  Interna  delf  apolisi  pterigoidea 
esterna,  e dalla  porzione  dell’osso  palatino  che  coo- 
corre  a formare  quella  fossa  (i38),  ed  obbîiquamen- 
te  direlto  dalle  parti  interne  c supcrioii  aile  inferio- 


rî  ed  esterne  finisce  con  fibre  teiuVmose  nella  faceia 
interna  delf  angolo  délia  niascella  inferiore  e poco 
sopra  r angolo  istesso. 

Se  aglscono  insieme  i doe  moseoll  pterigoidei  io- 
terni,  Y inferiore  niascella  si  avvicina  alla  superiore . 
Se  poi  se  ne  contrae  uno  soltanto,  in  tal  caso  îa 
mascella  si  dirige  al  lato  opposto  . 

Il  miiscolo  Pterigoideo  esterno  trae  Y origine  sua 
tendinosa  dalla  faccla  esterna  delf  apofisi  pterigoi- 
dea  esterna  dell’  osso  sfenoide,  dalla  porzlone  delf 
osso  palatiuo  che  si  unisce  con  quelF  apoGsi  e dal 
yiciiio  osso  mascellare.  È meno  vokiminoso  del  pte- 
rigoideo interno,  e corre  trasversalmente  dalle  parti 
interne  aile  esterne  per  inserirsi  nella  faccja  inter- 
nai del  cnilo  délia  magcella  inferiore  sotto  il  éondilo, 
cou  tme  tendinoso. 

Se  agisce  quello  soltanto  di  un  lato  la  mascella 
e spinta  al  lato  opposto  : se  poi  si  coutraggono  am- 
bedue  ad  nu  tempo,  essa  portas!  anteriormeote,  ed 
il  condilo  esce  dalla  fossa  délia  sua  articolazlone . 
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Dé  muscoli  che  muovono  il  capo,  il  colla ^ il  dùrsù  ^ 
i lombi  e t osso  del  coccige. 


Dé  muscoli  che  muovono  il  capo  » 


335.  il  capo  connesso  aile  vertebre  del  collo  sî 
piega  anteriorrneiite,  si  érigé,  si  piega  lateralmente^ 
e si  gira  aU’intorno  per  F azione  de’  muscoli 


( Mastoideo 

Flessori  anteriori  ( Retto  anteriore  mciggiore 

( Retto  anteriore  minore 


Eâlensorî 


( Splenio  del  capo 
( Complesso  col  Biventre 
( Trachelo-mastoideo 
( Retto  posteriore  maggiore 
( Retto  posteriore  minore 
( Ohhliquo  minore 


Flessore  latérale  — Retto  latérale 


Rotatore  — Obhliquo  maggiore 


Il  muscolo  Mastoideo ^ eliedicesi  ixwé\(t  M astoideo 
anteriore , ovvero  Sterno-mastoideo  , o linalmente 
Sterno^cleidomiastoideo  è posto  nella  faccia  anterio- 
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rc  fleî  coilo  sotto  il  Pîatisaia-mioide  cou  largo  pîia- 
cipio  leodiiioso  : asceode  dalla  iaccia  soperioie  de! 
primo  osso  dello  steroo  e dalla  vicina  estremità  dél- 
ia clavicola,  e portaDdosi  all’esterao  giimge  cou 
largo  e grosso  teudsne  alla  faccia  eslerna  deif  apo- 
lisi  masfcoidea  dell’osso  temporale,  nella  cpiale  si  at- 
tacca,  corne  pure  al  vicieo  osso  occipitale.  NelTo- 
rigine  trovasl  qualche  volta  il  fascetto  apparteneote 
allô  sterno  divise  dall’  allro  che  viene  dalla  clavi» 
cola  e che  passa  sotto  il  primo;  e siccome  quelia 
divisione  si  vide  rnolto  prolungata  in  alcimi  indivi- 
dui,  Gosi  ne  segu'i  che  una  porzioue  si  chiamo  mu- 
scolo  Sterno-niastoideo^  el’altra  Cleido-mastoideo , 

Se  ambo  que’  muscoll  si  contraggono,  il  capo, 
ck’  era  prima  eretto,  si  piega  anteriormente  . Se 
agisce  il  rauscolo  destro  si  rivoîge  la  faccia  a sini- 
stra  . Trattiene  il  capo  perche  non  sia  troppo  piega- 
to  alfindietro,  o se  cosi  fosse,  lo  solleva  e lo  ricom 
duce  alla  propria  sede  . 

Il  muscoio  Pietto  anteriore  nla^giore  h applicalo 
alla  faccia  anteriore  delle  vertebre  del  collo,  ed  ha 
tre  origmi  tendinose  da!  tubercolo  anteriore  delle 
apofisi  trasverse  délia  rpiinta,  délia  quarta  e délia 
terza  vertebra  del  coîlo,  aile  quali  si  aggiunge  un 
lascetto  carnoso  che  dériva  dallo  stesso  tubercolo 
délia  vertebra  sesta  . Quelle  libre  compongono  un 
muscoio  appianato  cbe  ascende  lateralmeote  din- 
gendosi  alquanto  internamente  si  che  nella  superio- 
re  estremità  i due  muscoli  sono  a reciproco  contât- 
to . Con  quelia  estremità  si  hssauo  innanzi  aile  apo» 
hsi  condiloklee  dell’  osso  occipitale  . 

Piega  il  capo  ail’  innanzi,  o lo  érigé  se  losse  in- 
ciirvato  posteriormente.  L’  azlone  di  ouo  solamente 


iga 

dî  queslî  muscoli  fa  piegare  11  collo  obbliquamen- 
te  in  fjuello  stessolato  . 

Il  maseoio  Retto  anteriore  minore  è in  gran  parte 
coperto  dal  Retto  anteriore  maggiore,  e dalTarco  an- 
teriore  delf  atlante,  non  che  dalla  vicma  radice  del» 
Tapobsi  trasversa  principia  tendinoso  . Le  carni  si 
rivolgono  obbliquamente  allé  parti  interne  e siiperio- 
ri,  ed  ha  fine  uelFosso  oecipitale  esternamente  aile 
soe  apohsi  condiloidre. 

Coüviene  neir  azione  del  Retto  mao'^iore  . Serve 

DO 

ad  annuire  ne!  linguaggio  de’  segni  . 

Il  muscolo  Splenio  del  ccipo  è soltoposto  al  Gu- 
eullare  e trovasi  nella  parte  posteriore  del  collo.  Vie- 
ne  tendinoso  dal  leffameuto  cervicale  che  uuisce  le 
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apolisi  spliiose  delta  terza,  qiiarta,  quinta  e sesta  * 
vertebra  del  collo  ed  insieme  dalla  spina  délia  setti- 
ma  vertebra  cervicale  e delle  due  prime  dorsali . Al 
tendine  piano  succedono  le  carni,  che  formando  un 
muscolo  sempre  egualmente  largo  ascendono  obbli- 
quamente verso  le  parti  esterne  per  inserirsi  tendi- 
noso nella  faccia  posteriore  delT  apolisi  mastoidea 
dcir  osso  temporale  e nel  vicino  osso  occipitale  . 
Trovasi  freqnentemente  imito  cou  lo  Splenio  del 
collo  principalmente  nella  origine  , 

Porta  il  capo  alF  indietro,  e se  fosse  inclinato  au- 
teriormente  lo  solleva  e lo  sostiene.  Se  a^^isce  il  de- 
stro  soltanto,  o il  sinistro,  allora  que’  movimenti  si 
fanno  obbliquamente,  cioè  nel  lato  corrispondente 
al  muscolo  che  si  contrae.  Erctto  i!  collo,  per  1’  a- 
zione  di  uuo  di  questi  muscoli  si  rlvolge  la  faccia  al 
lato  che  corrisponde  al  muscolo  contralto , 

Il  muscolo  Cornplesso  è una  massa  carnosa  col- 
Joeata  posteriormente  nel  collo,  coperta  in  gran  par- 


te  dal  muscolo  Splenîo  : tntto  lo  spazîo  cîie  supe- 
riormente  è tra  i due  Splenj  nella  regione  occipitale 
è occupato  dai  due  muscoll  Gomplessi,  destro  e si- 
nîstro  . Ha  il  suô  priacipio  con  fuoicelle  tendinose 
miste  aile  carni  dalle  apohsî  trasverse  delle  tre  su- 
perlori  vertebre  del  dorso,  e delle  quattro  o cinque 
înferiorl  del  collo  presso  le  apofisl  obblique  o artico- 
lari  dj^elle  stesse  vertebre.  I fascicoli  clie  proveugo- 
no  dalle  vertebre  siiperiôrl  sono  piîi  brevî  degli  al-* 
tri  ; e tutti  assieme  misti  ed  intrecciati  formano  il 
muscolo  che  ascende  presso  le  apolisi  spiuose  per 
attaccarsi  a\V  osso  occipitale  internamente  ail’  ia- 
serzioiie  dello  Splenio  del  capo  . 

Su  questo  muscolo  scorgesi  appllcata  la  carne  di 
un  altro  ch’  e chiamato  Biventre  del  collo,  il  quale 
quautunque  sia  congiuntoindissolubilmente  col  Gom- 
plesso,  pure  da  alcuni  Scrlttori  di  anatomia  è consi- 
derato  separatamente  . Le  origini  sue  non  sono  co- 
stanti,  essendo  ora  dalT  apolisi  trasversa  délia  setti- 
ma,  sesta,  quinta,  quarta  e terza  vertebra  del  dorso, 
ora  solamente  dalla  medesima  apolisi  délia  sesta  e 
délia  quinta,  ed  ora  un  fascetto  carnoso  si  aggiunge 
nato  daU’apoUsi  spinosa  délia  prima  vertebra.  Tutte 
quelle  origini  sono  di  sostanza  tendinosa  con  po- 
chissima  carne  che  si  accresce  a poco  a poco  . Al- 
la regione  circa  délia  prima  vertebra  del  dorso  ap- 
parisce  un  tendine,  a oui  succedono  nuove  carni  che 
o si  mescolano  con  quelle  del  Gomplesso  sottoposto 
e con  esse  giungouo  ail’  occipite,  ovvero  scorrono 
sempre  sopra  del  medesimo  fiino  alla  comune  inser- 
zione  . 

L’  uno  e r altro  muscolo  serve  a sostenere  il  ca- 
po ed  il  collo  perché  non  si  curvi  anteriormente  \ 
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se  fosse  Secorvato  lo  fa  erîgere,  lo  pîega  airindietro; 
e se  agisce  separatameote  i’  uno  o l’altro,  la  tiessio- 
ne  posteriore  si  fa  obbliqaamenie  . 

Il  moscoio  Trachelo-mastoideo  trovasi  lateralmen- 
le  nel  collo  ed  h siiperiormente  coperto  daüo  Sple- 
Tilo  (îel  capo . Le  sne  originl  sono  deuîate,  carnose, 
inescolate  a pochi  bli  tendinosi,  c disposte  coa  di- 
rezione  obblifpia  . Vengono  que’ fascelti  dalT  apofi- 
sl  trasversa  délié  due  o tre  vertebre  superlori  del 
dorso  e delle  sei  iuferiori  del  collo,  e formano  uu 
niuscolo  cbe  ascendendo  si  allarga  per  terminare 
teodinoso  nella  faccia  posteriore  dell’  apofisi  mastoi- 
dea  deir  osso  temporale.  E sovente  intrecciato  con 
le  carni  del  muscolo  Gomplesso  e del  Trasverso  del 
collo  . 

Piega  il  capo  ed  il  collo  all’indietro,  ed  na  po-^ 
co  lateralmente  se  aglsca  uoo  solameate  . 

Il  muscolo  Retto  posteriore  maggiore^  cbe  vedesl 
dopo  cbe  si  sia  separalo  il  muscolo  Gomplesso,  na- 
sce  con  principio  teodinoso  dalla  faceia  superiore 
dell’  apobsi  splnosa  délia  seconda  vertebra  del  col- 
lo, e di  là  portas!  obbliquamente  aU’esterno  e supe- 
riormente  divergendo  in  tal  modo  dal  suo  compa- 
gno . Neir  origine  sua  rassembra  un  cordone  roton- 
dcggiante,  cbe  in  seguito  si  allarga  ed  oltrepassata 
la  prima  vertebra  s’  impiaola  nelT  osso  occipitale 
ira  il  gran  forame  e P apoFisi  mastoidea  delf  osso 
temporale . 

Erige  il  capo,  se  fosse  piegfito  alT  inrianzi  ; lo 
sostieoe  ; lo  fa  inclinare  al  T indietro,  e questo  movî^* 
mento  si  fa  obbliquamente  in  uno  dei  lalî,se  uno  so- 
lo de’  miiscoli  sia  in  azione  , ruotandosi  pure  un  po- 
CO  il  capo  verso  quel  lato  . 


întervallo  cli’ ë tra  il  Retto  posteriore  maggio- 
re  destro  ed  11  siDîstro  ë occupato  da  due  altri  ma- 
écoli,  elle  si  chlamano  Pœtti  posteriori  minori.  Ogou- 
uo  di  questi  sorge  con  sostaoza  tendloosa  dalle  a- 
Sprezze  che  tengono  Inogo  di  apofisl  spiuosa  nella 
prima  vertebra  del  colio,  e con  le  fibre  divergenti  ia 
modo  cliè  rappresentino  uua  piramide  rovescla,  va  a 
liulre  neir  osso  occipitale  di  qiià  e dl  là  di  iioa  li- 
nea  rilevafca  ed  acota  che  si  osserva  nella  faccia  po- 
stèriore  dello  stesso  oSso  sopra  il  forame  occipitale* 

Concorre  neirazioiie  del  Retto  posteriore  mao’O'îo» 

r n « 

te?  soiamente  si  osserva  oua  rotazioïie  inlaore  allor- 
ehè  si  contrae  separatamente  il  destro  od  il  sinistro. 

Il  muscolo  Obbliquo  minore superiore  àrvis 'à  coa 
origine  tendinosa  dalla  faccia  superiore  deli’  apoGsi 
trasversa  delT  atlante,  ascende  obbliqnàînente  al- 
r iudietro  Ingrossaodosi  ; indi  con  breve  teodine  si 
Connette  ail’  osso  occipitale  subito  sopra  Y înser- 
zloné  del  muscolo  Retto  posteriore  man^s^iore. 

Fa  che  il  capo  si  pieghi  posteriormeote.  Se  uno 
solo  sia  in  azioiie  ^ concorre  alla  llessioue  latérale 
del  medesimo  ^ 

Il  muscolo  Retto  latérale  ë un  brevîssirao  mosco- 
lo  che  dalla  superficie  superiore  ed  antënore  deU’a»^ 
pofisi  trasversa  delF  atlante  va  obbliquameote  alfe» 
sterno  per  Cnire  cori  quaîche  porzione  tendinosa 
neir  osso  occipitale  dletro  il  forame  jugolare  presso 
1’  apohsi  mastoidea  « 

Flotte  il  capo  ai  lati  ed  un  poco  anterîormente  ^ 

Il  muscolo  Obbliquo  maggiore  oinferiore  ha  il  suo 
prmcipio  comune  col  muscolo  Retto  posteriore  mag- 
glore,  cioë  dalla  faccia  superiore  dell’  apofisi  spino- 
sa  délia  seconda  vertebra  del  collo  ^ Dopo  brevissî^ 


mo  tendine  segnono  le  carnî,  le  qaaK  aumentando 
assai  poco  1!  volume  del  muscolo  con  nuovo  tendine 
passano  al  margine  posteriore  dell’  apoËsi  trasversa 
deir  atlante. 

Per  r azione  di  questo  muscolo  Y apofisî  trasver- 
sa deir  atlante  deve  avvlclnarsi  ail’  apofisi  spînosa 
délia  seconda  vertebra,  e quindi  aggirandosi  T atlan- 
te col  capo  intorno  Y apoGsi  odontoidea  délia  secon- 
da vertebra,  la  faccia  si  rivolge  nell’  uno  o rieU’  al- 
tro  lato . 
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De  muscoli  che  muoçono  il  collo  . 

336,  OItre  i movimenti  che  ha  il  collo  secondando 
r azione  de’  muscoli  che  muovooo  il  capo,  dieci  pa- 
ja  di  muscoli  servono  ad  estendere  e flettere  parti- 
colarmeule  il  collo,  se  non  si  voglia  considerare 
separatameiite  ogni  muscolo  interspinale  ed  inter^ 
trasversale  ^ nel  quai  caso  il  numéro  sarebbe  molto 
maggiore  . Essi  sono  : 

( Splenio  del  collo 
( Spinale  del  collo 

Gli  Este*|jx)ri  ( Inter  s p inali  del  collo 

( Tr as  ver  sale  del  collo 
( Cervicale  discendente 

I Flessori  ( Lungo  del  collo 
anteriori  ( Scaleno  anteriore 

j(  Scaleno  medio 

I Flessori  laterali(  Scaleno  posterions 

( Intertrasversali  ^ 

^ i 


Il  lïiusGolo  Splenio  del  collo  tîeoe  lo  stesso  cam^ 
mino  che  lo  Splenio  del  capo,  a cui  c spesso  ester- 
nameiite  unito  si  che  da  (jiialche  Antore  ë stato  con- 
sidéra to  qoal  parte  di  qiicsto  . Gon  breve  tcndine 
spiegato  ia  membraaa  comincia  dalT  aplce  dclTapo* 
tlsi  spiaosa  délia  vertebra  terza  e qiiarta  dorsale,  e 
qualche  volta  da  quelia  délia  prima,  délia  seconda  e 
délia  terza  . Le  carai  che  sono  unité  al  tcndine 
ascendono  con  obbliqua  direzione  ali’  insu  ed  all’in- 
fuori,  e giunto  il  muscolo  alla  regione  délia  quarta 
vertebra  inclrca  del  collo  si  volge  ail’  iaaanzi  e si 
dlvide  in  tre  distinli  fascettl  che  con  altrettante  fu- 
nicelle  tendinose  si  piaatano  nel  tubercolo  anterio- 
re  dcir  apofisi  trasveisa  délia  prima,  délia  seconda 
e délia  terza  vertebra  cervicale. 

Se  il  collo  sia  pieonato  ail’  innanzi  questo  muscolo 
lo  süstieae  e lo  dirizza  ; se  trovasi  eretto  lo  incurva 
aU’iadietro,  ovvero  ad  un  solo  lato,  se  il  destro  solo 
O il  sinlstro  muscolo  si  contraofPfa. 

Il  muscolo  Spinale  del  collo  ha  origine  con  seî 
cordoai  tendiaosi  dal  lembo  siiperiore  e posteriore 
delle  apohsi  trasverse  delle  sel  vertebre  dorsali  su- 
periori,  ed  in  qualche  soggetto  anche  daalcuna  del- 
le iuferiori . Di  que’  cordoai  sono  plu  lunghl  quelli 
che  dcrivano  daile  vertebre  collocate  Inferiormeute, 
e le  carai  ad  essi  aggiunte  compoogono  un  muscolo 
che  si  porta  obbliquamente  verso  le  apofisi  spinose 
delle  vertebre  del  collo,  e che  diviso  in  clnque  fa- 
sceltî  s’inserisce  nel  lembo  inferiore  dl  quelle  apohsi 
appartenentl  alla  seconda,  terza,  quarta,  quinta  e 
sesta  vertebra  . 

Per  l’  azione  di  questo  muscolo  il  collo  che  pri^ 
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ma  era  îocorvalo  sî  erîge,  e se  fosse  eretto  si  piü* 


ga  ail’  indietro  . 

\ muscoYi  înterspinali  del  colla.  Sono  collocati 
tra  le  apolisl  spinose  dell’  iina  e delf  altra  vertebra 
del  coüo,  eeceUuato  F intervallo  tra  la  prima  e la 
seconda  . Dalla  facçia  siiperiore  adiinqivie  delF  apo- 
fisi  spinosa  délia  settima  vertebra  cervicale  ascen- 
dono  due  fascetti  carnosl  alla  spina  biforcata  délia 
sesta,  aUrettanti  dalla  biforcaziooe  délia  sesta  spina 
a quella  délia  qointaj  e cosi  <11  seguito,  in  guisa  cbe 
ne’  cinque  intervalb  possono  çonsideraisl  çinque  pa* 
ja  di  rnuscoli  interspinali  . 

Ogni  apolisî  spioosa  superiore  per  Y azioae  di 
questi  rnuscoli  ë abbassata  verso  la  inferiore  ; quin*^ 
di  tutti  concorrono  nell’  eri^ere  il  collo,  e se  fosse 
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eretto  lo  flettono  aile  parti  posteriori. 

Il  muscolo  Trasversale,  o 'Prasverso  del  colla  cou 
cinque  funiceile  tendinose  nasce  dalla  parte  superio' 
re  e posteriore  dell’  apofîsi  trasversa  delle  cinque 
superiorl  vertebre  del  dorso  : la  funicella  inferiore  ë 
piu  lunga'e^piii  tenue  delle  altre.  Le  carni  aggiunte 
ai  tendini  formano  una  massa  carnosa  che  ascende  , 
Le  si  aggiuügono  tre  altri  tendini  internamente  che 
vengono  dalla  faccia  posteriore  delle  apofisi  artico^ 
lari  delle  tre  vertebre  inferiori  del  collo  . I!  muscolo 
lentamente  si  assotti^flia  e dividesi  in  fascetti  misti  a 
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poca  sostanza  cellulosa,  çhe  si  piantano  nella  faccia 
inferiore  del  corno  posteriore  dell’  apofisi  trasversa 
delle  cinque  superiori  vertebre  del  collo.  Il  musco- 
lo ë collocato  nei  lati  del  collo  stesso  . 

Piega  il  collo  alla  parte  posteriore  ed  obbliqua- 
mente  ad  uno  des  lati,  quando  agisca  il  destro  o il 
çinistro  , 
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Il  mu  s col  O Cervicale  discendente,  o Discendente 
del  collo  dalla  parte  inferiore  del  tubercolo  poste- 
riore  apparteuente  ail’  apohsi  trasversa  délia  quarta, 
quiuta,  e sesta  vertebra  del  collo  con  fuuicelle  tendi- 
nose  discende  ail’  indietro  carnoso,  e dlvidesi  iii 
cinque  sottili  porzioui  provvedute  lutte  di  un  tendi- 
iie  che  ha  fine  nella  faccîa  posteriore  délia  seconda, 
terza,  qiiarta,  qninta  e sesta  costa  . Sj  nel  numéro 
dl  questi  tendiui,  corne  pure  nella  précisa  indîca- 
zione  delle  vertebre  cervicali  dalle  quali  procédé  e 
delle  coste  aile  quaii  si  attacca  si  osservano  alcune 
varietà.  Questo  muscolo  ë stato  cousiderato  una 
porzione  del  muscolo  Sacrolombare  ; ma  oltre  che 
i tendini  del  Cervicale  discendente  sono  inseritinel- 
le  coste  in  maggior  vicinanza  che  quelli  del  Sacro- 
lombare, ne’  soggetti  carnosi  ë cosi  distinta  1’  esi- 
stenza  délia  massa  carnosa  discendente,  che  un  at- 
tacco  O comune  o prossimo  indurre  non  ci  potrebbe 
al  dubbio  o ail’  errore.  Conosceudosi  questo  inusco- 

10  coir  aggiunta  di  Discendente  non  comprendo  per 
quale  ragione  qualche  Anatomico  iosegui  che  abbia 

11  suo  principio  dalle  coste,  ed  il  fine  nelle  vertebre 
cervicali  - 

L’  ufhzio  del  Cervicale  Discendente  ë quello  me- 
desimo  che  si  ë asse^nato  al  muscolo  Trasversale 
del  collo  « 

Il  muscolo  Lungo  del  collo  ë posto  sulla  faccia  an- 
teriore  delle  vertebre  dei  collo  un  poco  lateralmea* 
te,  ed  ë coperto  in  parte  dal  muscolo  Retto  anleriore 
maggiore  del  capo.  Viene  con  sette  striscie  tendi- 
nose  dal  corpo  delle  tre  superiori  vertebre  del  dorso 
lateralinente,  e dalle  apohsi  trasverse  délia  sesta, 
quiüta,  quarta  e terza  vertebra  del  collo,  e qualche 
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volta  si  aggiugne  uûa  piccola  porzîone  dérivante 
dalla  prima  Costa.  Ascendono  le  fibre  carnose  e cou 
brevi  tendiui  sottoposti  aile  carni  s’  inseriscono  nel» 
la  parte  latérale  del  corpo  délia  seconda,  terza, 
qnarta  e quinta  vertebra  del  collo,  nelb  apofisi  tra- 
sversa  délia  seconda,  nella  tuberosità  che  tiene  luo- 
go  di  corpo  nelT  atlante,  nel  quai  sito  il  muscolo  de» 
stro  e sinistro  sono  a nmluo  contatto.  Un  fascetto 
tendinoso  fiuisce  pure  nella  radice  delF  apofisi  tra- 
sversa  délia  settima  vertebra  cervicale  . 

Addsrizza  innanzi  il  collo,  se  fosse  piegato  verso  il 
clorso,  io  llette  alT  innanzi,  se  eretto,  ed  un  poco 
obbliquamente  ad  un  lato,  se  agisca  un  solo. 

Il  muscolo  Scaleno  anteriore  con  origine  tendi- 
nosa  dal  margine  superlore  délia  prima  costa  presso 
la  sua  cartilagine  sorge  alT  insu  ed  un  poco  poste- 
rlormente,  e dlviso  in  tre  porzioncelle  con  tendini 
sottili  ha  fane  nella  parte  anteriore  ed  luferiôre  del- 
r apofisi  trasversa  délia  sesta,  quinta  c quarta  ver- 
tebra cervicale . 

Se  ad  un  medeslmo  tempo  ambedue  gli  Scaleni 
anteriorl  si  coutraggono,  il  collo  si  piega  anterior- 
mente  ; se  T uoo  soltanto,  allora  si  curva  al  lato  cor- 
rispondente  . 

Il  muscolo  Scaleno  medio  con  larga  base  e con 
principio  carnoso  misto  a fila  tendinose  nato  dalla 
iaccia  esterna  délia  prima  costa  tosto  dietro  lo  Sca- 
leno anteriore,  portasi  lateralmente  su  per  il  collo  e 
con  sette  tendiui  aggiunti  aile  sue  carni  si  attacca  al 
margine  anteriore  ed  inferiore  delT  apofisi  trasversa 
di  tutte  le  vertebre  cervlcall. 

Flette  il  collo  al  lato  che  corrisponde  al  muscolo 
in  azione  . Se  agisce  insieme  il  destro  ed  il  sinistro 
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Scaleao  medio,  ajuta  la  Scaleno  anterîore  nella  ple- 
gatura  del  collo  ail’  înnaozi  . 

Il  muscolo  Scaleno  posteriore  ha  11  sao  principlo 
dalla  esterna  faccia  délia  seconda  costa  poco  laiigl 
dal  sito  ove  questa  si  articola  colT  apofisi  trasversa 
délia  prima  vertebra  dorsale  . Diviso  il  muscolo  in 
due  porzioni  emette  da  se  due  code  tendinose,  che 
ascendendo  giungono  alla  estremità  delF  apofisi  tra- 
sversa délia  sesta  e délia  quiiita  vertebra  cervicale. 

Concorre  nell’  azione  dello  Scaleno  medio . 

Se  il  collo  sia  esteso  validamente  da’  suoi  musco- 
li  estensori  présenta  egli  allora  un  punto  fisso  ai  tre 
muscoli  Scaleni,che  nella  luro  coatrazione  alzeranno 
la  prima  e la  seconda  costa;  cio  che  puo  aver  luogo 
aelia  difficile  respirazione  . 

I Intertrasversali  del  collo  sono  co« 

perti  anteriormente  dal  Lungo  e dagli  Scalenl  e che 
si  mescolano  col  Trasversaîe,  ebbero  il  nome  dal- 
r essere  coüocati  tra  le  apofisi  trasverse  delle  verté- 
bré del  collo  . E siccome  sei  sono  gT  intervalli  tra 
quelle  apofisi,  cosi  sei  muscoli  in  ogni  lato  del  collo 
s’  iacontrano  ; anzi  dodici,  perche  m ogni  intervallo 
vi  ha  un  muscolo  anteriore  ed  un  altro  posteriore  . 
Ciascheduno  di  essi  ha  una  origine  tendiuosa  dalla 
faccia  superiore  deil’  apofisi  trasversa  iuferiore  e va 
alla  faccia  inferiore  delf  apofisi  superiore.  Ogni  mu- 
scolo ha  l’origine  ed  il  fine  assai  tenue.  I posteriori 
sono  air  estremità  delf  apofisi  trasversa,  a differen- 
za  degli  anteriori  che  trovansi  piii  interuamente  . 

Piegano  il  collo  in  quel  lato,  cui  appartengono  i mu- 
scoli che  si  contraggono.  Se  pol  aglssero  gli  anteriori 
di  ambi  i lati  il  collo  si  curva  ail’ innanzi,  siccome  çsso 
si  erlge  per  opéra  degl’Intertrasversali  posteriori. 


20% 


De  muscoli  che  muoçono  il  dorso»  ed  i lombi  , 


33^.  Molli  de’  muscoli  che  si  prestano  ai  movi- 
menti  de!  dorso  sono  comunl  anche  ai  lombi,  sicco- 
me  parecchi  movimenti  del  dorso  trasciaauo  seco 
anche  il  collo  , Qiiindl  è che  per  agevolare  1 intelli- 
genza  di  que’  muscoli  e delF  azlone  loro  separar 
non  si  suole  la  descrizlone  degliuni  da  quella  degli 
aitrl.  ^ 

Il  dorso  ed  1 lombi  hanno  molli  e forti  muscoli 
estensoiî,  a confronto  de’  flessori,  e sono  : 


( Lunghisslmo  del  doi'so  e Socralomhare ^ 

( Moltifido  délia  spina 

-r.  • ( Spinale  del  dorso 

jbstensori  \ T j i ? j 

( oemis pmale  del  dorso 

( Interspinali  del  dorso  e de'  lombi ^ 

{ Quadrato  de  lombi 


( Psoas  piccolo 

Flessori  ( Intertras  vers  ali  del  dorso  e de  lombi 
( Coccigeo , 

^ Il  muscola  Lunghissimo  del  dorso  ed  il  Sacrolom^ 
baie  formano  una  grande  massa  carnosa  collocata 
posteriormente  rjella  regione  de’  lombi  e del  dorso. 
Aicuni  autori  lo  considerano  un  miiscolo  solo  ch© 
Es tensore  comune  del  dorso  e de'  lombi  % 
h detto  pure  lombocostaîe . Detratto  il  muscolo  Gu- 
cullare,  i Romboidei,  i Deulati  posteriori  ed  il  Lar- 
ghlssimo  del  dorso  esso  apparisce  con  largo  e ro- 
busla  tendine  inferiormenle . Nasce  il  teodine  i.  dab 
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le  apoGsî  tiîtte  spinose  delF  osso  sacro  e dalle  tre 
apotlsi  trasverse  siiperiori  del  meilesiîïîo  ; 2.  dalle 
apofisl  spijiose  di  lutte  le  vertebre  loiîibarî  ( qualche 
volta  da  quelle  delle  sole  tre  o qoattro  îiiferiori  ):  3, 
dal  margine  superiore,  posleriore  ed  interoo  délia  cre- 
sta  deir  ûsso  degl’  iîj  : 4.  dal  legameiîto  che  ouisce 
quella  cresla  alTosso  sacro.  Moite  di  quesle  origiui 
sono  profondameîîte  cûllocate  emescolate  alli  fascet- 
ii  di  carne.  Nell’  ascendere  che, fa  questa  massa  car- 
nosa  emette  imdici  funiçellej  cinqoe  deüe  qoali  si  at- 
laccano  alla  radice  delle  apohsi  trasverse  delle  cinque 
vertebre  iorabari,  altrettante  al  margiae  inferiore  di 
queste  apohsi  stesse , e finalmeiUe  T undecima  neî- 
1’  ultinia  Costa  , 

Alla  regione  deir  ultima  Costa  quel  ventre  cornu- 
ne  SI  divide  in  due  porzioiii,  cioe  Y esteroa,  piu  te-- 
nue  che  costituisce  propriarnente  il  muscolo  Sacro^ 
lombare  ; V interna,  pin  carnosa  e robusta  ch’  h il 
muscolo  Lunghissimo  del  dorso. 

Il  Saçrolombare  ascendendo  si  assottiglia,  e man^ 
da  tredici  tenclini  sottlü,  dodicî  de’  quail  si  pianta^ 
no  aella  faccia  posteriore  di  lutte  le  coste,  ed  il  de- 
cimoterzo  giunge  sioo  ali’  apohsi  trasversà  deila  set- 
tima  vertebra  del  collo  . Le  funicelle  soperiori  sono 
pin  lunghe  e piii  teooi  delle  altre . Al  muscolo  si 
uniscono  alcune  porzioni  o fascetti  carnosi,  che  coa 
tendiûoso  priacipio  sorgono  dal  margine  superiore 
delle  cinque  o sci  coste  ioFeriori.  Queste  porzioni 
sono  interne  al  muscolo  Saçrolombare,  e compari- 
scono  allorchè  si  soi!  evi  alcnm  poco . 

Anche  il  Luoghissimo  del  dorso  ascende  scio- 
gllendosi  in  funicelle  le  quali  sono  in  gran  parte  tea« 
dmose.  Dodici  di  .queste  si  aitaccano  aH’-anget® 
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deir  apofisi  trasverga  in  tütte  le  vetlebre  dorsâli, 
sendo  brevissima  rinferiorCs  e pin  limga  di  lutte  la 
superlore. Altre  striscie  teodinose,  d’iucerlo  numéro 
perd,  montano  da  questo  mnscolo  , l inferiore  delle 
quali  h pi'u  breve  e mista  alla  sostanza  caruosa,  la 
superiore  è piîi  lunga  . Ho  delto  che  sono  queste  in- 
cerfce  di  numéro,  perche  inserendosi  esse  alla  faccia 
posteriore  deîle  coste  piii  dappresso  aile  vertebre  di 
quelle  facciano  i tendini  del  Sacrolombare,  oroiua- 
riamente  tiniscono  nelle  diecl  coste  iiiferiori,  qualche 
voila  anche  nella  seconda,  in  altri  soggelli  neile  set* 
le  O nelle  einque  o nelle  qualtro  coste  solamente  pm 
basse,  confondendosi  co’muscoli  elevatori  brevi  del» 
le  coste  medesirae . Dopo  quesla  dupüce  mserzione 
il  muscoîo  Lunghissimo  del  dorso  molto  attenualo 
ascende  nel  colio,  ed  emette  due  code  tendinose  che 
banno  il  ime  nelT  apice  posteriore  ed  inferiore  del- 
r apohsi  trasversa  appartenenle  alla  quarta  e quiuta 
vertebra  cervicale.  In  qiiella  regione  perd  le  accen- 
nate  code  e le  poche  carni  del  inuscolo  Lunghissi- 
mo del  dorso  sono  intrecciale  e confuse  con  quelle 
del  muscolo  Trachelo-mastoideo,  con  le  altre  del 
muscolo  Trasversale  del  collo,  siccome  per  T inser-* 
zione  comune  de*  tendini  del  muscolo  Sacrolombare 
e di  quelli  del  Cervicale  discendente  si  osserva  una 
rnescolanza  degli  uni  cogli  altri,  e qualche  Autore 
considerd  il  Cervicale  discendente  una  contiuuazio- 
ne  del  Sacrolombare . 

L*  ufh  cio  del  muscolo  Sacrolombare  corne  del 
Luno^hisslm®  del  dorso,  si  del  destro  corne  del  sini- 
«tro  lato  si  h quelle  di  erigere  il  tronco  se  fosse 
piegato  air  innanzi,  di  sostcnerlo,  e di  fletterlo  al- 
r indletro,  Mediante  le  varie  inserzionl  nelle  co- 
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ste,  possono  regolare  pîîi  o meno,  o fissare  queste 
ossa . 

II  muscolo  Moltifido  délia  spina  occupa  lo  lutta 
la  lunghezza  délia  colonna  verlebrale  quel  solco  ch’e 
tra  le  apofisi  trasverse  e le  spinose  delle  verlebre,  ed 
è constituito  da  una  sérié  suecessiva  di  piccoll  mu- 
scoli  coDgiuntl  insieme.  L’  origine  di  essi  si  e dalla 
faccia  posteriore  dell’  osso  sacro  e precisameate  da 
que’  tiîbercoli  lalerali  che  corrispoodono  aile  apofisi 
obbllqne,  dal  legamento  che  imlsce  T osso  sacro  al- 
r osso  degl’ilj,  dallo  stess’osso  degl*  ilj  posterior- 
mente  e superiormente,  dalle  ap  ofisi  obbüqne  e tra- 
sverse delle  vertebre  lorabari,  dall'  apice  delle  apo- 
fisi trasverse  delle  inferlori  vertebre  dorsali,  dalmar- 
glne  superiore  delle  medesime  apofisi  nelle  altre  ver- 
tebre del  dorso,  dalle  apofisi  articolari  delle  quattro 
vertebre  inferiori  cervicali  . Le  masse  carnose  che 
provengono  dagl’  indlcati  luoghi  sono  a principio 
tendinose  ed  obbliquaraente  scorrendo  verso  le  parti 
superiori  si  afiigono  a!  marginè  inferiore  dell’  apofisi 
spinosa  che  appartiene  alla  verlebra  cli’ë  al  di  sopra, 
ed  in  modo  che  dilatandosl  que^  fascetti  e mesco- 
landosi  a’  viclni  s’  inseriscono  nelle  apofisi  spinose 
di  d ue,  di  trc  e di  quattro  vertebre  superiori  . Le 
fibre  esterne  dei  mentovati  fascetti  sono  piu  lunghe, 
le  Interne  profoadamente  collocatë  sono  brevi. 

Sostiene  la  colonna  vertébrale  se  fosse  iacurvata 
air  innanzi,  la  érigé,  la  curva  ail’  indietro  ; e se  nel 
collo  si  contragga  1’  uno  soltanto  de’  due  muscoli, 
puo  esso  rivolgere  il  collo  ad  uno  de’  lali. 

Il  muscolo  Spinale  del  dorso  ë on  lungo  e sotti- 
le  muscolo  collocato  tra  le  apofisi  spinose  delle  ver- 
tebre del  dorso  ed  il  muscolo  Lunghissimo  cui  è at4 
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taccato  per  mocîo  clie  talvoka  sembra  faine  parier 
Nasce  iiiferiormente  con  qoattro  o cinque  tendini 
dai  lati  delle  apotisi  spiaose  appartenenli  aile  due 
superiori  vertebre  dei  loîîiblj  ed  aile  due  o tre  iufe- 
riori  del  dorso.  Il  ventre  carnoso  che  succédé  h te- 
nue,  e contraito,  ed  enaette  da  se  sette,  ovvero  ot- 
to,  o seî,  o cîoqoe  code  teîldiîîose,  le  quali  s’impian- 
tano  nelie  apobsi  spînose  delle  superiori  vertebre  del 
dorso,  vale  a dire  dalla  décima  o dalla  nona  fmo  al- 
la seconda.  Cosi  i fascetti  carnosi,  corne  i tendinî 
îianoo  una  differente  langhe^za  e volume,  essendo 
♦Floferiore  piii  grosso  e pin  limgo  degli  altri,  mCnlre 
il  superiore  ne  ë piii  tenue  e piu  brève  , 

Presta  il  medesimo  uflicio  che  il  Lnncrfdssimo  del 
dorso  oeirerigére,  sosteoere  e piegare  ail’  indietro 
la  coloiina  vertébrale  . 

ï!  muscoio  Sentispinale  del  dorso  sembra  una  com 
tioiiazioue  del  inoscolo  vSpiiiale  del  collo,  col  quale 
ïovero  ë berie  spesso  connesso.  Con  quattro  funiceb 
le  teiidinose  vieoe  dalla  parte  superiore  e posterîo-^ 
re  deli’apice  delle  apofisi  trasvefse,  che  spettano  al- 
la décima,  alla  noua,  alla  oltava  ed  alla  settinla  ver- 
tehra  del  dorso  , Le  carni,  che  fonnano  un  ventre 
tarnido  a priocipio,  ed  in  segiiito  piu  coatratto, 
ascendooo  obblïquamente  verso  le  apofisi  splnose, 
coopreodo  il  sottoposto  muscoio  Molti(ido,  e con 
sette  code  lendiDOse  sî  attaccano  alla  faecîa  esterna 
delF  apîce  nelie  apofisi  spioose  delle  cinque  verte- 
bre superiori  del  dorso  e delle  due  inferiori  del  col- 
lo. Ne’  divers!  câdaveri  s’incontra  qualche  varietà 
SI  nel  numéro  de’ tendini  co’qiiali  il  nrtuscolo  ha  prin- 
cipio  e fine,  corne  delle  vertebre  aile  quali  essi  s’in- 

s/^riscouo  , Il  tendiîie  Superiore  ë pih  lüngo  degli 
îaîtri  « ♦ 


Addirizza  la  colonna  vertébrale  se  e piegala  alFîn- 
îianzl,  la  tiene  eretta,  e fa  che  s’ incliui  posterior- 
mente  se  agisce  il  inuscolo  d’ambi  i lali.  Se  poi  agi- 
sca  nn  solo,  la  colonna  piegasi  airindletro  ed  a quel 
lato  cni  corrisponde  il  museolo  che  si  contrae . 

I miîscoll  Interspinali  del  dorso  e de  lonibi  hanno 
qiiella  origine,  quella  direzione,  quel  fine  equeU’azio- 
ne  che  si  è indicata  parlando  degF  interspinali  del 
collo  . Mancano  spesso  nel  dorso,  e solo  si  osser- 
vano  tra  le  apofisi  spluose  deîle  vertebre  inferiori- 
Ne’  lombi  se  ne  anooverano  sei,  il  primo  de’  quali  è 
tra  la  spina  dell’  iiltima  vertebra  dorsale  e délia  prn 
ma  lombare,  il  sesto  e tra  la  spina  delF  ullima  ver« 
tebra  lombare  e la  prima  delF  osso  sacro  ^ 

II  niuscolo  Qiiadrato  de  Lombi  h nell’  intervallo 
che  di^^ide  la  cresta  degl’iij  dalla  duodecima  cosla, 
e viene  dal  lembo  interno  deÜa  raedesima  cresta  e 
dal  legamento  che  imisce  a quella  cresta  l’apobsi 
trasversa  deU’ultima  vertebra  dei  lombi.  L’  origine 
sua  e tendinosa,  a cul  sono  aggiunte  le  carnl  che 
obbliquamente  ascendono  verso  le  vertebre  lorabarj, 
e che  divise  in  fascetti  misti  alla  sostanza  tendlno« 
sa  si  fis  sano  alla  faccia  interna  delle  apofisi  trasver-^ 
se  appartenentl  aile  quattro  inferiori  vertebre  dei 
lombi,  al  margine  inferiore  ed  interno  deirultima  Co- 
sta, ed  al  legamento  che  conglunge  questa  Costa  me- 
desima  con  la  vertebra  prima  lombare  . Posterior- 
mente  si  uniscono  a questo  museolo  alcuni  fascetti 
tendinosi  che  poi  si  confondono  con  le  carui,  li  qua- 
li discendono  obbliquamente  daU’apice  deîle  apofisi 
trasverse  delle  tre  o quattro  inferiori  vertebre  lom- 
bari . 

Piega  i lombi  in  uuo  dei  lati,  ed  il  compagno  nel 
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tempo  stesso  sostîene  quelle  vertebre.  Se  agîscano 
msieme  ambidue  flettono  aU’iDdietro  la  colonna,  ed 
abbassano  Y ultiraa  cota. 

11  mnscolo  Psoas  piccolo,  o minore  apparisce  nel- 
îa  parete  posteriore  dell  addome  quando  ne  slano 
statl  le?ati  tott’i  visceri,  disteso  sopra  il  Psoas  gran- 
de O maggiore.  Sorge  tendinoso  sopra  il  forame  tri- 
quetro,  o ovale  délia  pelvi  ossea  da!  ramo  orizzon- 
tale  delFosso  del  pube,  dal  qiiale  sito  un’  appendi- 
ce aponeurotica  di  quel  tendine  si  estende  anche 
esternamente  , Il  tendine  si  spiega  in  îarga  membra- 
na  che  cuopre  il  mnscolo  Psoas  maggiore  e si  ren^ 
de  continua  coiraponeurosi  sovraposta  all’altro  mu- 
scolo  Iliaco  interno,  e gianto  alla  terza  vertebra 
lombare  alF  incîrca  ha  aggiunta  la  carne,  che  forma 
un  fascetto  grosso  e schiacciato,  esteso  sopra  lo 
stesso  gran  Psoas,  e che  con  tendine  allungato  por- 
tas! al  margîne  inferlore  e latérale  delFultima  verte- 
bra del  dorso,  al  legameoto  che  unisce  qnella  ver- 
lebra  alla  prima  de’  lombi,  ed  al  lembo  superiore 
délia  vertebra  istessa  prima  lombare.  Alcuni  Auto- 
ri  stabiliscono  il  principio  di  qnesto  mnscolo  allare- 
gione  di  quelle  vertebre  ed  il  fine  aile  ossa  delta 
pelvi . É da  avvertirsi  ch’esso  manca  in  alcuni  cada- 
veri,ed  allora  il  grande  Psoas  è piu  grosso  nella  por- 
zîone  sua  superiore  . 

Quando  siano  riiasciati  i muscoli  estensori  del 
dorso,  qnesto  muscolo  serve  a piegare  alFlnnanzî 
la  colonna  vertébrale,  o anche  ad  un  lato  obbliqua- 
mente,  se  sicontragga  soltantoil  destro  o il  sinistro. 
Se  poi  il  dorso  sia  fermato,  dalFazione  di  esso  si 
porta  alFinsu  la  pelvi,  concorrendo  in  cib  col  Psoas 
grande,  co’  Retti  e con  g!i  Obbliqui  delF  addome. 
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î mascoli  Intertrasversall  del  dorso  e de  lombi 
oceiij)ano  l’ intervallo  che  v’iia  tra  Icapoiisi  trasver- 
se  si  delle  vertebre  deMombi,  corne  di  moite  dorsa- 
li,  cioë  dalla  terza  Imo  alla  duodecima.  Ne’  lombi 
que’  miiscoli  sono  piii  limghi  e piii  carnosl,  e prov- 
vedoti  di  sostanza  teiidiiiosa  neli’  oriiïine  e nelia  in- 
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serziooe . Alcime  volte  gl’  intervalli  tra  le  superiori 
vertebre  del  dorso  lianno  soltanto  un  fascetto  di  li- 
bre tendioose  seiiza  manifesta  carne. 

Coll’ a zione  de’  miiscoll  Intertrasversali  accostan- 
dos!  li  processi  trasversi  superiori  agriaferiori  si  cur- 
va  O neir  uno  o nell’altro  lato  la  colonna  delle  ver- 
t^ebre^ed  allorchè  sia  curvata,  griatertrasversali  del- 
Faltro  lato  la  sostengono. 

Il  muscolo  Coccigeo  dalla  faccia  interna  dell’  apo- 
bsi  spinosa  deH’osso  delT  ischio  e dal  vieino  lega- 
niento  spiaoso-sacro  parte  coa^  augusto  principio 
teodiooso.  A qnesto  sono  unité  le  carni  cbe  diver- 
gono  a guisa  di  raggi  portaudosi  dalle  parti  esterne 
e superiori  aile  interne  ed  inferiori  per  Iniire  cou 
lar^^a  aponeurosi  ne’  lati  delle  ossa  del  coccige  e nel 
margine  interiio  délia  inferiore  estremità  deU’osso 
sacro  . 

Trattiene  i’osso  del  coccige  nelia  propria  sede  \ 
ogni  volta  che  da  qualcbe  pressloue  esercitata  siilia 
di  lui  faccia  anteriore  losse  spinto  alfindietro  . So« 
stiene  anche  e preme  l’intestino  retto  se  fosse  so“ 
verchiamente  disteso . 

Alcuni  Scrittori  di  Anatomia  descri vono  un  allro 
muscolo  appartencnte  aU’ossodeî  coccige,  che  chia- 
mano  Incurmtore  del  coccige,  e che  dicono  essere 
per  lo  piii  tendiuoso,  tenue,  dérivante  dalla  faccia 
interna,  latérale  cd  inferiore  deli’  nltima  vertebre 
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deir  osso  sacro,  od  attaccato  con  tre  fascetti  tendi- 
nosl  al  lato  del  secondo,  del  terzo  e del  quarto  os- 
setto  del  coccige.  Non  ho  mai  veduto  questo  mu- 
scolo,  ovvero  perche  si  dice  ch’esso  sia  di  sostanza 
iendiüosa  fu  sempre  da  me  giudicato  un  legamento. 
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t 


C A V 0 XXII. 

V 

« 

Dei  muscoîi  elle  muoçono  le  eosté,  de  1 D la f ranima,  e 
‘de  miiscoh  che  si  trovano  i telle  par  cil  deU  advdome , 


De  museoll  che  miiovono  le  coste , 

338.^^N'ella  respirazionc  si  dilata  i!  petto  pér  Fio- 
ïialzameato  délie  coste,  e si  ristringe  per  il  loro  ab^ 
bassaraento  . Quando  que' movimenti  si  fauuo  con 
iiia^giore  o minore  fatica,  molli  mnscoli  concorro- 
ïio  ad  im  tempo  istësso  ; ma  quando  la  respiraziôae 
è placida  e naturale  aicuiii  determioati  niu§co!i  si 
trovano  in  azîone  e questi  sono  : 

( Il  Dentato  posteriore  superioré 
El  eVx^tori  ( Gf  Intercostall  esterni 
delle  Qr  Intercostall  interni 
costé  ( DU  Elevatorl  hrevl  delle  coste 
( Qll  Eleeatorl  lunishl  delle  coste 

Abbassa»  ( U Dentato  posteriore  Inferlore 

tori  \ Eo  Sternocostale , o Eliangolclrê  de  lia 
sterno  i 


il  vàxx%to\o  Dentato  posteriore  superlore,  ch’e  cosi 
ebiamato,  perche  i fascicoli  cariiosi  che  lo  coitipon-» 
gquo  rassomigliano in  qualche  modo  ai  denti  di  iina 
Sega,  è situato  pôsteriormente  soUo  i museoll  Rombol- 
dei.  Neir origine  ha  üna  membrana  tendioosa  larga  e 
sotlile,  che  nasce  dal  legamenio  cervicale  che  oni^ 
SCC  le  apofisi  spmose  dellà  quinta  c sesta  vertebra 


% î % 


dei  collo,  dalla  spiaa  délia  settima  pure  del  collo  e 
da  fjiielle  delle  due  superiori  vertebre  del  dorso , 
T3iscende  quel  tendiue  obbliquameate  ail  luCuon 
seaipre  disteso  sullc  coste;  si  allarga  e le  carni  che 
soccedouo  s’  inseriscono  con  tre  o quattro  fascicoli 
provvediitî  deila  estreaiità  teudioosa  nella  faccia  po« 
steriore  e prcsso  il  roargiae  superiore  délia  seconda ^ 
terza,  quarta,  e qoalche  volta  ancora  délia  quiiita 
Costa  . Il  piîi  luDgo  dc  fascetti  e che  s msensce  piu 
inferiorrnenle  degii  aitrl  è Festerno, 


ualza  le  cosle  «elle  quali  fiuisce  , 

ï rauscolî  Intercostali  esterni  formano  uadicî  paja 
di  muscoh  collocali  negl  intervailî  tra  l uua  e 1 al- 
ira  cosia.  Scparate  le  scapole,  i rauscoli  del  dorso  e 
glî  aliri  tutti  che  soiio  suile  coste  applicati,  si  osseï-^^ 
va,  che  dal  mar^^ine  îoferiore  ed  esteruo  di  iDgui  co- 
sta  dificeiidouo  obbhquameote  ail  lonanzi  le  libre 
caroose  che  compoiigono  que  muscoli  per  attaccar» 
si  al  marçine  suneriore  ed  esteruo  di  ogai  Costa  che 
sta  ioferiormeute  . Questa  sérié  di  libre  occupa  tut- 
to  lo  spazio  Ira  le  coste  dalla  loro  articolazione  cob 
le  apoilsî  trasverse  delle  vertebre  fmo  al  priocipio 
délia  cartila^îîie  delle  coste  iiiedesime  . L’  iutervab 

10  ch’e  tra  le  cartilagini  mauca  di  que’imiscoli^ed  lu- 
vece  vl  si  trova  un  apoueurosi  o membraua  tend!- 

11  osa,  le  libre  delîa  quale  serbauo  lo  stesso  obbliquo 
andamento.  Le  fibre  che  sono  tra  la  prima  e la  se- 
conda Costa  formano  il  primo  nmscolo  intercostale 
esteruo,  quelle  che  sono  tra  la  seconda  e la  terza 
costituiscouo  il  second  o,  c F uudecimo  ë tra  F unde» 
clma  e la  duodecima  costa  . 

Attesa  F immobillta  délia  prima  costa  e la  pro^ 
^rcssiva  moblütà  delle  altrc,  quesii  muscoli  innaba^ 
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iîo  !e  coSte  facendo  che  la  seconda  si  avvlcnil  alla 
pilma  , la  terza  aüa  seconda,  ec. 

I uîuscoll  întercostali  interni  oacupano  egnalmen* 
te  griütervaliî  che  sono  tra  le  coste,  ed  hanoo  pure 
F origine  superlore  ed  11  hne  inferlore,  corne  si  edetto 
degü  esternl.  In  cio  difleriscono  i.  chc  rlempiono  îo 
spazio  intero  tra  una  costa  e F altra  dalla  loro  arti- 
colazione  posteriore  hno  allô  sterno  : 2.  che  nasco- 
no  dal  margine  interno  ed  inferlore  di  ogni  costa 
per  iinire  nel  margine  snperiore  ma  interno  délia  Co- 
sta sottoposta:  3.  che  la  direzione  delle  fibre  ë op- 
posta  a quella  degF  Intercostal!  esterni,  essendo  cloè 
dalle  parti  anteriori  aile  posteriori  : 4-  che  sono  me- 
scolati  alli  laseetti  tendinosi  piii  freqnentemente  chc 
gli  esterni  : 5.  che  aleoni  di  questi  muscoii  Invece 
d’irnpiantarsi  nella  costa  vicina,  la  sorpassano  ieter- 
namente  e si  portano  alF altra  che  viene  appresso, 
cioë  vanno  dalla  qninta  alla  settima  o dalla  sesta 
alla  nona  . Qocste  masse  devianti  dalF  ordioe  natu- 
raîe  furono  dette  muscoii  înfracostali,  o Intraco^ 
stali . 

Hanno  la  slessa  azione  degF  Intercostali  esterni  . 

I miiscoll  Elevatori  hrevi  delle  coste  ^ Ad  ogol  Co- 
sta si  afhge  un  brève  mnscolo  che  dériva  dalF  apo- 
hsi  trasversa  délia  vertebra  che  le  sta  sopra,  cosic* 
chë  il  miiscolo  Elevatore  brève  délia  prima  costa  na- 
sce  dalf  apofisl  trasversa  délia  settima  vertebra  del 
collo.  Ogni  mnscolo  Elevatore  breve  delle  coste  ha 
una  origine  ristretta  e oon  breve  tendine  ; discende 
obbliquamente  a1F  înfuori  aliar^andosi,  e coa  hne 
tendiaoso  ha  fine  nel  margine  snperiore  di  cadauna 
Costa  posteriormcnte,  cioë  dopo  F articolazlone  di 
essa  colFapofisi  trasversa  vieioa  . 


( 


loDalzanole  costc  e cjulndi  secondaoo  F azione  de=. 
gl’  lotercosiali , 

I muscoü  Eleçatori  liin^hi delleçoste  appartengono^ 
soltanto  aüe  trc  coste  ioferiori,  qaaledie  voka  pero.. 
ne  aoûo  proYs^edate  le  ultime  doe  solamente,  ed  iii 
altri  socrcreti  se  ne  trovarooo  quaUro.  Sotio  coilocali 
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posleriormente  presso  la  colonna  delle  vertebre^  ed 
H prlïicipio  loro  gracile  e tendfcoso  e dal  margine 
uderiore  délia  eslremilà  delF  apolisi  trasyersa  neîla 
ottava,  nooa  e décima  Yertebra  dorsale  . Da  quelle 
apofisi  discendono  i miiscoli  con  carni  che  divergem 
do  vanno  obbliquaraente  ail’  csterno  e s’  iaserisçono 
nel  margine  superiore  délia  décima,  délia  undecima  e 
délia  duo.decîiîîa  costa,  cosicchè  il  muscolo  che  vie» 
ne  dair  ottava  vçrtebra  passa  sulla  noua  costa  per 
boire  nella  décima  . Le  fibre  di  quesli  muscoli  sooo 
spesse  Yoîte  iutrecciate  con  quelle  degF  lotercostalŸ 
eaterni  e degli  Elevatori  brevi , 

Innalzauo  le  cosle  inferiori  e le  portano  alquanto, 
iiidietro , 

II  muscolo  Dentato  jyosteriore,  inferiorè  h nella. 
regione  fombare  coperto  dal  solo  muscolo  Larghissi» 
mp  del  dorso  . Parte  cou  larga  aponeurosi  dalle 
apotîsi  spinose  delle  tre  vertebre  inferiori  del  dorso, 
e delle  tre  superiori  de’lombi;  ascende  obbliqua» 
mente  alF  esterno,  e colle  carni  che  emetle  divise  in 
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quattro  porzioni  dentale  s’  ioipiaota  neljnargioe  iii°, 
feriore  e posteriore  delle  quattro  ultime  coste  . La 
porzipne  superiore  che  si,  attacca,  alla  noua  costa  è. 
di  tütte  le  altre  la  piîi  larga  c la  piii  longa.  In  alciini 
soggetti  F origine  de!  muscolo  si  h,  da  un  numéro, 
minore  delle  vertebre  acceunate,  siccome  F inser- 
ziooe  pure  è talvolta  in  duc  o trc  cosle  solamente  . 
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Serve  qaesto  muscolo  ad  abbassarc  le  coste  infe» 
riori  ; e siccome  colla  estesa  sua  aponeurosl  cuopre 
i muscoli  estensori  del  dorso,  cosi  mantiene  unité 
quelle  masse  carnose,  clie  agiscono  quindi  cou  lutta 
la  loro  lorza  , 

11  muscolo  Sternocostale  dee  cercarsi  nella  faccia 
jLiterna  dello  sterno  e delle  viciue  coste.  E fait  O da 
tre  O quattro  fascetti  carnosi  appiaiiati  che  hanao 
r origine  loro  ed  il  line  tendinoso.  Il  primo  fascetto 
vieiie  dalla  superficie  interna  délia  cartilagiiVe  mu- 
cronata  superiormente  e spesso  anche  dalla  vicina 
cartilagine  délia  settima  Costa,  e dirigendosi  obbli- 
quarnente  ail’  esterno  si  reca  alla  estremità  ossea  ed 
auncssa  cartilao^ine  délia  Costa  i^esta  . Il  fascetto  se- 
coudo  dallo  sterno,  poco  sotto  T inserzioae  délia 
sesta  cartilagine  e da  questa  cartilagine  niedesima 
va  air  estremità  ossosa  e vicina  cartilagine  délia 
quinta  Costa.  Il  terzo  ventre  procédé  dall’osso  dello 
sterno  poco  sotto  il  fine  délia  quinta  cartilagine  e da 
questa  cziandio,  ed  ascendendo  si  perde  nella  quar^ 
ta  Costa  e nel  principio  délia  sua  cartilagine.  Il  fa- 
scetto ^uperiore  o quarto  ha  F origine  dalla  caitilav. 
gine  délia  quarta  costa  e dal  vicino  sterno  çd  il  fine 
nella  terza  costa.  Si  osservaoo  molle  varietà  nella 
disposizione  di  quesli  fascetti  carnosi.  Pel  sito  cper 
le  parti  aile  quali  spetta  du  detto  Sic- 

come pol  il  destro  col  sinistro  rappresentano  io  quaf- 
che  modo  un  tnaugolo,  percio  ebbe  anche  il  nome 
di  muscolo  Triangolare  dello  sterno,  Alcuni  Antori 
dicono  cfie  F origine  de’  fascetti  sia  nelle  carlllagini, 
delle  coste,  ed  il  fine  nello  sternOo 

Siccome  F osso  dello  sterno  è meno  mobile  delle 
coste,  cos'î  è cfiiaro  che  dalF  azione  di  queslo  mu- 
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scol?^  si  abbassaoo  le  cosle  , c si  awicinaîio  alio 
sleroo  . 

Del  Diûf ranima , 


33y.  Il  Dlaframma  ë un  mnscolo  spiegato  in  mem- 
brana  caraosa  ed  in  parte  tendinosa,  clie  a giiisa  di 
trasiiezzo  divide  la  cavitadel  petto  da  quella  deiveo» 
tre  . È iaUo  a voila,  e qoesta  elliiica,  ed  il  diametro 
trasverso  da  on  a costa  ail’  aîlra  ë pio  lungo  deiral- 
tro  diametro  che  si  condnce  dalla  parte  antenore  al- 
la posteriore  . La  faccia  coocava  di  qiicsta  voila  ri- 
guarda  il  ventre,  e la  superficie  convessa  eorrispoii- 
de  al  petto  : quella  ë coperta  del  peritoneo,  e que- 
sta  délia  pleura.  La  desira  meta  ë piii  concava  délia 
sinistra,  o la  voila  ë ivi  piu  alla  che  nel  rimanente,  e 
cio  dipende  dal  volume  del  fegato'  che  vi  ë collocato, 
Da  molli  luoghi  hanno  origine  le  fibre  di  questo 
miiscoîo.  Dal  corpo  délia  seconda,  délia  terza  e dél- 
ia quarta  vertebra  de’  lombi,  dai  legamenti  cartila- 
ginosi  che  sono  Ira  que’  corpi  medesiml  cosi  anle- 
riormeele  corne  laterahnenle  c dal  processo  trasver- 
so délia  prima  e délia  secçnda  vertebra  îonibare 
procedono  i fascetti  fibrosi  posteriori  del  diafram- 
ma.  n principio  di  essi  ë tendinoso,  e qoesto  tendine 
ë brevissimo  nelle  porzioni  laterali;  non  cosi  pero 
nelle  anteriori,  il  tendine  delle  quali  ë robuste  e spie- 
gato sul  corpo  delle  veriebre  in  modo  che  si  con- 
fonde e si  perde  nella  fascia  legamentosa  aiileriore. 
Quella  massa  fibrosa  ascendendo  si  divide  in  due 
cordoni  che  si  chiamano  appendici  del  dlaframma, 
il  destro  de’  quali  ë piu  grosso  del  sinistre  e le  sue 
fibre  muscolari  coniinciano  piii  inferiormente  che  ne!- 
r altro  . Tra  l’una  e F altra  appendice  v’ha  uno  spa- 


Sîo  per  cuî  passa  F artcna  aoria  ed  û îiervo  splasi- 
cnico  sioistro  elle  dalla  cavità  de!  petto  veegoîio 
m quella  del  veotre,  la  cisterna  del  cîdlo  e qualche 
ramo  délia  vena  aziga  ohe  daU’addome  si  por- 
ta nel  torace  . Sopra  qoelio  spazio  le  due  appen- 
dici  si  uniscooo  iasicme,  e ad  esse  si  mescolaoo 
le  altre  fibre  cbe  ascendono  da’  lati  delle  vertè- 
bre ; poco  al  di  sopra  di  quella  iinione  le  fibre 
îïïuscolarl  si  separaoo  di  bel  uuovo  a slnistra  délia 
coioona  vertébrale,  e formauo  iioa  fissura  allorsgata 
per  la  quaîe  discende  F esofago  . Quella  fissura  of- 
fre  due  augoli , il  superiore  de’  qoali  ë ottuso,  F iu- 
feriore  acuto  eoti  un  taie  iiicrociameDio  delle  fibre 
coîiîpoueDti  i cordoni,  clie  il  destro  passa  dietro  aî 
sinistro . Formata  quella  fissura  i due  cordoni  e tut- 
ti gli  altri  fascettl  derivaoti  dalle  vertebre  si  spiega- 
KO  e si  conioîidono  nel  tendine  cbe  sarà  poco  ap- 
presso  deseritto. 

Oitre  quelle  appendici  abbiamo  un’  altra  origine 
del  diaframma  in, un  fascetto  muscolare  cbe  prende 
nasciroento  dalla  faccia  interna  o posteriore  di  quel- 
F ultimo  osso  dello  sterno,  cbe  suoi  essereper  lo  pui 
cartllaginoso  e chiamasi  cartila^ine  miicronata.  Hao» 
no  anche  quelle  fibre  un  principio  tendinoso  e nei 
iati  délia  cartilagine  si  osserva  un  fort)  occopato  e 
ebiuso  di  sostanza  cellulosa,  per  mezzo  del  quale  ia 
pleura  cbe  veste  la  cavità  del  torace  ë a coniatto 
col  peritoiieo  cbe  apparliene  alF  addome  . Ascende 
anche  quel  fascetto  e si  porta  iodietro. 

Flnalmente  dalle  cartüagini  délia  Costa  settima 
ed  ottava  e dalFestremità  ossose  «e  vicine  cartilagb 
ni  délia  Costa  nona,  décima,  undecima  e duodeciroa 
vengono  moite  fibre  carnose,  cbe  hanno  il  principio 
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loro  coofoso  cou  le  laserzioiii  del  miiseoîo  Quadra- 
to  de’  lomljï  e del  Trasverso  de!  basso-ventre^ 

Asceadendo  tulle  le  iïbré  jirocedeati  dalle  regio-» 
m iadicate  si  raccol^ooo  insicoie  e s’iocurvaiîo  ver=- 
so  on  ceatro  comune  faite  a voila  corne  diccîîirxîOa 
ove  fmisGOiîo,  lotte  io  uo  largo  tendine . Esso  ha  oiia 
fiirora  che  si  avvicma  al  triaiî^olo.  I due  ansoli  cbe 
soao  presse  la  base  posterioraieiile  si  alîuogaiio  ne’ 
due  gran  seiii  che  son  bitti  da!  diaframriia,  divisl 
dalla  parte  media,  cld  c piana,  e dcdquaü  il  destro  e 
maggiore  o pio  profonde  che  il  sinistre.  E évidente 
îa  continiiazione  delle  libre  lendiiaose  che  concorro- 
no  nel  tendine  dalle  hbre  carnose  desciitte,  sicco» 
me  e palese  F intreccie,  la  direzione  diversa  e F in» 
crociccînameoto  di  quelle  fila  lendinose  . 

Oltre  II  due  intçrvalü  o fissure  che  si  trovano  Ira 
le  appendîci  del  diaframma  siiperiormente  accenna^ 
te,  aicuni  altri  fori  si  osservano  in  cjuesto  tramezzo. 
Lateralmente  Ira  le  fibre  che  ascendoiio  ne’Iati  dél- 
ie verlebre  v’ha  un  picçolo  spazio , pel  cjuale  si  fa 
strada  il  trenço  del  iiervo  intercostale  si  destro  co- 
me  sinistro,.  Inoltre  nel  lato  destro  per  altro  tenue 
foro  diseende  il  nervo  splancnico,  siccome  accade 
ne!  lato  sinistro  quando  non  accorapagni  F arte- 
ria  acrla,  corne  si  è delto.  Ne!  lato  destro  si  por- 
taoo  nel  petto  alcune  vene  che  attraversano  le 
hbre  del  diaframma  per  concorrere  nclFaziga.  Iii 
tutti  qoe’loogh!  pero  dire  si  potrebbe  che  le  veniiz- 
ze  ed  i nervi  si  aprono  la  via  ira  Fimo  e F altro  fa- 
scetto  di  libre,  meotre  un  vero  ed  ampio  foro  tro- 
vasi  oel  lato  destro  del  cenlro  teiidiooso  presso  la 
colonna  verlebrrde  . La  sezione  di  questo  lorame  è 
Xarsa,  poiche  talvolta  h quasi  ovale,  in  alcimi  sogget^. 
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t\  sembra  formata  dl  qoattro  fascetti  arcuati  e ten» 
diiiosi  ; irî  altri  quo’ fascetti  sono  tre  soiamenie . Per 
questo.  graii  lorame  passa  !a  vena  cava  che  reca  al 
Cîiore  tutto  il  saiigue  reduce  dalle  inferiori  parti  del 
CQ,rpo  e da!  fegato, 

Questo  V aslo  muscolo  oltre  clie  divide  la  cayità 
del  petto  d^  quella  deli’addome,  corne  si  ë aocenna- 
to  poco  iûDaiizi,  presta  molti  altri  ufhcj , Nella  sua 
contrazione  si  ahbassa,  e dilata  il  torace:  per  lo 
contrario  rilassaiidosi  s’  innalza,  ed  il  torace  si  ri* 
stringe:  il  primo  di  questi  stati  si  ha  nella  inspira» 
zione,  il  secoudo  nelia  espirazione  (a).  La  continua» 
zione  di  quegli  alteroativi  movimenti  fa  si  che  sieno 
compressi  or  piii  ed  or  meno  i visceri  contenuti  nel» 
raddome  e qiiindi  che  si  promuova  per  essila  cîrco»». 
lazione  degli  umori;  siccome  ë proinossa  Fascensio- 
11  e del  chiî  a dalla  cisterna,  ch’ë  tra  le  appendiçi  del 
diafrarnma,  nel  condolto  toracico,  che  a cpi^lla  ë con» 
tinuo  . E poichë  alla  snperhcie  convessa  del  diafram- 
ma  ë annesso  il  pericardio  che  contiene  il  cuore,  e 
dalla  faccia  concava  pende  il  ventricolo,  ne  viene 
che  dair iunalzamento  e dairabbassamento  di  que» 
sta  voila  gli  stessi  visceri  sono  sempre  mossi,  e nella 
çompressione  del  ventricolo  il  diaframma  stringe 
r espfago,  e forse  per  cio  in  quella  çompressione 
non  re^ur^ita  il  ciho  che  nel  ventricolo  ë contenuto, 

s O 

Nell’  estrema  espirazione  il  centro  convesso  giange. 
hno  alla  qiiarta  costa  vera  » 


(«)  lo  credo  che  sla  per,  errore  tipografico  ciô  che  si  leggç  neîl’opera  de! 
cel,  Soenimerring:  vehementissima  quum  inspiratio  est  ....  septum  Irans^^ 
VKfSuni  <ursuiu  a^itur',  vehementissima  vero  qiwm  exspiratio  est%  deor’*^ 
sum  agitur.  De  Corp.  hum.  fabrka^  tom,  3^  pag.  164» 
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De  muscoli  che  si  iroçano  nelle  pareti  delï  addome . 

34o.  La  parete  aateriore  deifacldorne  egualmen- 
te  che  le  laterali  sooo  limitate  esternanieule  dalla 
cate,ed  mternamente  dal  peritoneo,  che  veste  lutta 
r iuteroa  soperticie  di  quella  cavità.  Tra  la  cute  pe- 
ro  ed  il  peritoïieo  si  trovano  alcuni  muscoli  ooiio- 
sciuti  sotto  il  nome  di  muscoli  del  basso-ventre  . St 
avverta  che  due  di  questi  si  esteodoiio  anche  poste- 
rlormente,  ne  si  puo  dire  che  sieno  ivi  ncoperti  dal- 
la sola  cute:  la  deriominazioiie  délia  raaggior  parte 
di  essi  dériva  dalla  direziooe  delle  libre:  uno  solo 
ebbe  il  nome  dalla  ligura,  e quindi  chiainansi 

I 

Obbliquo  esterno 
Obbliquo  interno 
Trasverso  delT  addome 
Hetto  deir  addome 
Piramidale . 

Il  miiscolo  Obbliquo  esterno,  o discendenfe  con 
principio  tendinoso  ha  origine  dal  lembo  inferiore 
délia  quïiita  e délia  sesta  Costa  e dalla  faccia  ester- 
na  di  totte  le  altre  che  inferiormenle  succedono  fmo 
alla  duodecima.  E raro  che  il  fascetto  superiore  deri’ 
vi  dalla  quarta  Costa  . Questi  otto  fascetti  sono  den- 
tati,  provengono  dalle  coste  presso  le  loro  cartilagi- 
ni  ed  anzi  li  due  inferlori  procedono  dalla  parte  car- 
tilaginosa  delle  due  coste  relative  „ Sono  essi  me- 
scolati  aile  fibre  de’  sottoposti  muscoli  Intercosta- 
li,  ed  i quattro  o cinqiie  denti  soperiori  riempiono 
gli  spaz]  che  sono  tra  queîii  del  muscolo  Dentato 
auteriore  maggiore,  i duc  che  seguuiio  souo  confusi 


22  1 


colle  fibre  del  LarMiissimo  del  ’dorso,  e l’ulllmo 

O 

cjiialche  volta  lo  è con  quelle  del  muscolo  Trasver- 
so  deir  addome.  Il  muscolo  largo  ed  appiauato  dî- 
sceade  obbliquameate  dalle  parti  esterue  e soperiori 
aile  interne  ed  inferiori . A quelle  libre,  che  sono 
brevi,  specialmente  se  parlisi  delîe  interne,  è aggiun- 
ta  una  larga  e tenue  aponenrosi,  che  superiormente 
si  connette  col  muscolo  pcltorale,  colla  cartilagine 
délia  sesta  e settima  Costa  e coll’apice  délia  cartlla- 
gine  mucronata.  Oltre  qoeiraltacco  rapoueurosi 
istessa  se^^uendo  cou  le  libre  teudiuose  la  direzione 

O 

obbllqua  delle  libre  muscolari  portas!  su  lutta  la 
Siqierlîcie  del  basso-ventre  e giuoge  cosl  ad  uoa  linea 
che  coudotta  dalla  cartilagme  mucronata  al  pube 
divide  esattameute  la  superlicie  delf  addome  in  due 
parti,  cioè  destra  e sinistra  . Chiamasi  stria  o linea 
hianca,  Y^'ih  larga  al  di  sopra  dell’ombelico.chc  sotto 
di  esso,  e che  sembra  formata  dalla  mescolanza  del- 
le varie  aponeurosi  de’muscoli  addomiuaii , In  que- 
sta  linea  adunque  o stria  va  a finire  internamente 
l’aponeurosi  del  muscolo  Obbliquo  esterno,  inferior- 
mente  aU’osso  del  pube  ed  esternameiite  albapolisi 
superiore  ed  auteriore  deü’osso  degf  ilj.  Quella  por- 
zione  dciraponeurosi  ch’  e poco  sotto  deirombelico 
ç piu  spessa  ed  elastica,  quanto  piii  si  avvicina  ai 
îuargine  inferiore  del  ventre.  Le  striscie  ne  sono  piu 
grosse  e piu  opache  , Alla  distanza  di  un  pollice  e 
mezzo  sopra  F osso  del  pube  ed  un  poco  laieralmen- 
te  quella  compatta  aponeurosi  si  divide  in  due  parti 
che  Haller  chiamb  colonne,  îasciando  una  fenditura 
che  dicesi  impropriameote  anello  inguinale,  obbli- 
quarnente  diretta  verso  il  pube,  di  hgura  rassomb 
gbaute  al  triangolo  e per  la  quale  passa  neiFaorno 
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il  cordone  spermatico  insleme  eol  Cremastere,  e Del» 
la  dooDa  il  legameoto  rotoodo  deirotero.  Laporzio- 
ne  deiraponeurosi  cldè  sopcriore  aH’acceDnata  iissu» 
ra  si  avaeza  lino  al  màrgine  superiore  delTosso  del 
pube  ove  si  confonde  con  la  simile  aponeurosi  del- 
l’altro  lato  e co’iegameiiti  del  pube.  L’aitra  porzio- 
îie  inferibre  airanello  piîi  grossa  ed  elaslica  fctma 
V arco  crurale  e va  ad  inipiantarsi  ncl  tubercolo  è 
nella  spina  anteriorc  del  pube  . Questa  piîi  spessa 
porzione  h il  legamento  del  Fallopplo,  ove  rapoheu- 
rosi  istessa  si  arrovescia  all  indenlro  e verso  le  par- 
ti soperlori,  si  che  nella  sua  faccia  inlerna  védesi 
solcato  per  lutta  la  sua  luoghezza.  Il  cel.  Scarpa  (a) 
inSegnb  che  F aponeurosi  stessa  sernbra  fatlà  da 
niia  sérié  di  molli  piccoli  nastriai  , i quali  alFin- 
torno  délia  feoditura  ino^iiioale  sono  intersecati  da 

O 

parecchi  aitri  nastrini  teodinosi,  ne!  modo  stessô  che 
sono  intersecati  e disposti  li  fascetti  tendinosi  intor- 
no  al  forame  del  diaframma  per  cui  scorre  il  trooco 
délia  vena  cava.  La  tenuissima  tel  a aponcurotica 
osterna  del  muscolo  Obbliquo  esterno  si  proUinga 
siilla  coscia,  e forma  la  fascia  superjlcialé  del  fetoo- 
re  distinta  Ad\\2i  fascialata . 

Abb  assa  le  cosle  e le  spmge  in  dentro.  Volge  il 
petto  verso  il  lato  opposto  aquello  in  cui  è collocato 
il  muscolo  che  agisce . Se  siatno  supiiii  colla  contra- 
ziooe  di  ambedue  qoe’oîuscoli  si  piega  alFinnanzi 
la  pelvi  e le  coseie.  ïn  ogni  siiomovlmento  eoutrae  la 
cavilà  delFaddome,  e quiadi  comprime  tutt’i  viscCri 
îvi  contenuti  ajutaodo  le  secrezioni  e le  escrezloui 
che  per  essi  si  fanno  . Da  quella  pressione  il  diafram- 
ma  spinto  insii  ristringe  il  torace,  e queslo  effelto 

(«)  Su.ll'  Ernie J Meiiiorie,  E(îiz.ioae  seconda  . 
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provasi  speciaîmenle  cella  forie  espîrazïoaè,  nella 
tosse,  eello  starnnlo,  ec» 

II  lîiiiscolo  Ohhliquo  interno,  o ascendente  nascé 
coa  iiua  teoue  e larga  aponeurosî  dalle  apolisi  spi- 
nose  delFosso  sacro,  e delle  tre  vertcbre  ioferlori 
de’lombi;  dalla  cresla  poi  delFosso  degl’ili  vieoe 
carnoso,  coperto  dall  apoDeorosl  delFObbbqno  esier» 
no,  dalla  qiiale  pore  speeialmeete  nella  parle  infe- 
rlore,  derivano  alconi  suoi  fascetti  o Le  fibre  asceri'» 
dono  per  la  maggior  parte,  alcuiie  vaRiio  trasversal- 
rnente  verso  la  linea  bianca,  e pocliissimc  disceodo- 
no  e qiieste  sono  le  plu  iuferiori,  clie  al  di  sopra  délia 
bssura  seolpita  nella  aponeurosî  dèî  muscolo  Obbli- 
quo  esterno  lasciano  uoo  spazîo  per  cuî  passa  il  Cor- 
done  spermatico.  II  lascetto  esleriore  atfcaccalo  a!  le-* 
gamento  di  Falloppio  si  accosta  al  cordooe  inedesi- 
mo,  e con  esso  esce  per  la  fissura  e costituisce  la 
maggior  parte  del  muscolo  Cremastere . Le  fibre 
ascendenti  si  affio;ono  cou  fine  teadinoso  nelle  carli» 
lagini  délia  settima  costa  vera  e delle  spurie  cbe 
succedonOi  Aile  trasverse  poi  priucipalmente  è an- 
nessa  una  larga  aponeurosî  (comune  anche  aile  libre 
dirette  diversamente)  che  dalla  cartilagiue  mucrona- 
ta  lino  alla  meta  delf  intervallo  ira  Fombelico  edil 
pube  è divisa  in  due  lamine,  Fanteriore  delle  quali 
imita  alF aponeu  rosi  del  muscolo  Obbliquo  esterno 
scorre  sul  muscolo  Retto  e va  afinire  alla  linea biam 
ca  per  tutto  il  tratto  ch’ë  dalla  detta  cartilagine  al 
pube,  nel  quaFosso  pure  s’inserisce.  La  lamina  po« 
steriore  attaecata  alFaponeurosi  del  muscolo  Tra- 
sverso  va  dietro  al  muscolo  Retto  dalla  mucronata 
cartilagine  fin  sotto  Fombelico  ; dalla  meta  poi  delîo 
spazio  ch^è  tra  Fombelico  ed  il  pube  fmo  a que  IF  os- 
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so  ie  leeiiissime  fila  aponeuroliclie  coud  esse  coU  a- 
poiicnrosi  de!  muscolo  1 rasv^erso  passauo  aucK  es* 
se  soir  auteriorc  soperficie  del  riuiscoio  Retto, 
iieîia  medesima  huea  bianca  si  confoudoiio  cou  le 
aitre,  iusereudosl  le  piii  iuicnori  nella  sommita  deb 
Fosso  del  pube,  dietro  F iuserzione  delle  colomie 
îendîïiose  del  raoscolo  Obbbquo  esleruo  . 

17  ufiicio  dl  cpieslo  moscolo  uori  differisce  molio 
da  queiio  dclFObbliquo  eslerno,  se  non  in  cio  cbe 
pîîi  iiiiînedïataîiieiîte  abbassa  le  coste  inferiori,  e se 
agiscai!  destio  solameiUe  o il  sinis5:ro  s’ iîKÎma  il 
torace  alF  uno  o alF  altro  del  lati. 

l!  muscolo  Trass^erso  delt  addome  h collocato  sotto 
FObbliquo  iuterno:  il  siio  principio  è fatto  perla  mag- 
ijior  parte  di  una  doppia  apoucurosi,  la  lamina  aote- 
riore  délia  quale  vicne  dalle  apofisi  trasverse  dell  ul- 
lima  vertebra  dorsale  e délié  qaaXtro  prime  cbe  soc- 
cedono  ne’  lombi,  la  posteHore  dalle  spine  delle  ver- 
lebre  stesse,  conaessa  colF  aponeurosi  dei  muscolo 
Deatato  posteriore  iîiferiore  . Tra  quelle  due  apo- 
aeurosi  sta  il  rauscolo  Sacrolombare,  il  Lyughissi» 
lao  del  dorso  ed  il  Qiiadrato  de’lombi.  Avanzaadosi 
qiieir  apoaeurosi  per  i lati  delFaddotae  portas!  aate- 
riormeuie  ove  ba  aggiunte  le  caroi,  che  ia  graa  par- 
ie sono  direite  trasversalmeate  ed  io  ordiue  paralle- 
lo  . Ad  esse  perd  altre  si  uniscoao  le  quali  denvaao 
dal  margiae  interao  délia  porzioae  media  e latérale 
délia  cresta  degFilj,  dal  margiae  iaferiore  délia  duo» 
deeima  costa,  e dalla  (accia  loUirna  délia  cartilagine 
apparteaeate  alla  settima  costa  veraedallc  spurie  sus- 
sc‘>‘ucati.  TüUoqucilo  strato  dl  fibre  reeaadosi  verso 
la  parle  media  deli’  addome  fialsce  coa  un  margiae 
arcualo  prima  di  giuagerc  al  aiuscoio  Relto  . Ivi  lia 


oiîgme  un*  akra  aponeurosi  clie  colT  interna  lamma 
,iiei  lïuiscoio  Obbiiquo  inierno  portasi  iiiio  alla  linea 
biauca  dietro  il  iiiiiscolo  Retto  per  il  lungo  ti  atlo 
ch’  è dalla  cartilagine  mucronata  bno  sotto  1’  ombo 
lico . Dalla  meta  poi  dcÜo  spazio  ch^  è tra  l’ombe- 
llco  ed  il  piibe,  bno  al  piibe  istesso  T apooeurosi 
del  miiscolo  Trasverso  oorre  sulla  faccia  anlerm» 
re  del  meclesimo  muscolo  Retto,  e si  piaata  nel  pu- 
be  dietro  Y inserzione  deÜ’  apoueiirosi  appartenente 
al  muscolo  Obblicjuo  interoo . Sotto  il  leinbo  infeno- 
re  di  questo  muscolo  discende  iieiT  uornp  il  cordo- 
ne  de’  va  si  spermatici  e nella  donna  il  legamento 
i oîondo  deir  utero  , Quantunque  il  înuscolo  Tra- 
sverso sla  collocato  piu  profondamente  de’iiujscoh 
Obbliq  ni,  non  è tuttavla  ad  immédiate  contalto  coi 
jmritoiieo, Sîccome  non  lo  e il  muscolo  Rello  ed  il  PT 
î amidale  neiia  porzione  jaferiore  . Uiia  condensata 
cellîilosa,  clie  inqualehe  soggeito  è ua’ apooeurosi  sr 
irappone  ai  muscoli  stessi  ed  al  perkoneo,  e da’  mo» 
tlcrai  è chiamata  fascia  trass-ersede  (a)  . 

llistriage  il  Ijasso-ventre  cou  direzioae  trasversa 
€ comprime  tutlo  ciO  che  in  esso  e coateouio,  cou« 
vea.endo  nelT  azioiie  de’  muscoli  Obbllqoi  .. 

il  muscolo  îieLto  delC  addonie  prende  ori^^jiue  con 
doppio  lendme  dal  legameato  che  unisce  le  ossa  del 
pube  nella  sincondrosi , Une  di  que’  teudioi  è mier- 

(<?)  ni  duo  muscidl  in  hac  inferiori  ahdomlnis  parle  celiiiioso  lex  ui 
peritonaeiim  circumaw L < enli  accumbïinl  ; elsi  alirjunndo  esétim  tsmiior- 
fjuaedarn  aponeurosis > a Transvers.o  proeedenSj  hh'ce  nis^scuUs  et  pe  • 
ritonaeo  inlerjiciatur  ( Galdani  l ns ÙL  Anatomie . §.55i).  Aggiungeva  ne! le 
sue  Lezioni  il  Caldaui  , che  la  iiiedesima  aponeurosi  s’  iacontra  Ira  il  mu- 
scolo  Trasverso  ed  il  periloiieo  nella  parie  inferiore  del  ventre.  IVioderna», 
mente  si  alljibui.ce  la  scopierta  di  qucll’  aponeurosi  ai  Gbirurghi  iuglesi 
<jooper  e Lawrence  . ( Si  vegga  il  Trallato  di  S,  T.  Soemrnering  sulhx 
^irulliLra  d^l  \^o7'po  uTtianOt  tradoUo  in  iiagua  ilaliaïia^  tom.,  3.  piag. 
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no,  piîi  lungo  e piu  gracile  tlell’  altro,  e procédé  dal- 
la lîietà  circa  dell’  altezza  del  pube  o dcll  accenna- 
lo  legamento  si  antenormente  che  posterioniiente 
unllo  al  tendine  del  muscolo  corapagno,  e qualche 
volta  iiicrociccbiato  con  esso  : esterno  è Y altro,  e 
qnesto  piîi  breve  e piîi  robosto  sorge  dalla  parte  su- 
periorej  aoteriore,  ed  eslerna  délia  connessione  stessa 
non  che  dalla  vicina  branca  orizzontale  deil’  osso 
del  pabe,  I due  tendinl  dl  ognî  muscolo  ne  costitui- 
scono  uno  solo  che  ascendendo  ha  ao^^iunte  le  car- 
ni  componeviti  iina  massa  liiuga,  appianata  e larga 
che  parallela  al  muscolo  compagno  si  aüarga  un  po- 
co  piîi  sopra  l’ombelico  e s’  iuserisce  nella  mucro- 
nata  cartilagine,  ed  in  quella  délia  settima,  délia 
sesta  é délia  quinta  Costa,  raramente  giunge  alla  car- 
tilagine  délia  costa  quarta.  Sotto  Tombelico  i due 
muscoli  Retti  si  toccano  in  guisa  che  quasi  cuopro- 
no  la  linea  bianca  ; al  di  sopra  poi  dell’  ombelico 
îstesso  sono  distaccali  Funo  dalF altro  e la  linea  me- 
desima  si  ?ede  allo  scoperto . Questo  luugo  muscolo 
è intersecato  da  alcune  linee  tendiuose  che  ne  inter» 
rompono  trasversalmente  le  fibre  ; quelle  linee  sono 
disposte  a onde,  o a denti  di  sega,  ed  obblique . Per 
lo  piîi  le  intersecazioni  sono  tre,  cioè  una  alla  regio- 
ne  delF  ombelico  e le  altre  due  al  di  sopra  ad  ine- 
guali  intervalll  ed  a luoghi  incostanti  : qualche  volta 
ve  n’  ha  una  quarta  sotto  F ombelico,  che  perb  non 
percorre  lutta  la  larghezza  del  muscolo  ; qualche 
volta  pure  queste  intersecazioni  penetrano  per  tutta 
la  spessezza  del  muscolo,  ed  altrove  non  sono  che 
superficiall.  Nel  primo  caso  a quelle  linee  tendinose 
si  attaccano  le  aponeurosi  de’ muscoli  Obbliquî  an- 
teriormente;  nel  secondo  quelle  de’  muscoli  Obbli-» 
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qnî  sono  altaccati  nella  faccia  anleriore  , e qiieile 
del  louscolo  Obbliquo  interiio  e ciel  Trasverso  nella 
posteriore  * 

Qiiesto  muscolo,  oitre  di  accordarsî  nelF  azione 
de’  Riuscoli  Obbliqiiî,  abbassa  il  torace  e lo  ristrin- 
ge  . Se  la  colonna  delle  vertebre  fosse  curvata  al- 
riudietro,  la  érigé  e la  piega  aU’innanzi  : se  invece 
il  corpo  fosse  siiplno  ed  il  torace  présentasse  im 
punto  immobile,  dal  muscolo  Retto  s’ Innalza  la  pel- 
vi  ed  iiisleme  colle  coscie  si  flette  verso  il  pettô  . 
Comprime  il  ventre  e principalrnente  il  ventricolo  e 
la  vesclca  delForlna.  Le  interruzioni  tendinose  dan- 
no  maggior  forza  al  muscolo  tutto,  le  fibre  del  qiia- 
le  per  la  soverchia  lunghezza  e per  le  molli  membra- 
ne che  le  circondano  sarebbero  troppo  deboli;  ailo 
stesso  fine  sembra  diretta  la  connessione  di  que’ten- 
dini  con  le  indicate  aponeurosi. 

Il  muscolo  Piramidale  ë cos'i  chiamato  dalla  fi- 
gura. Con  la  base  un  po’  tendinosa  nasce  dalla  fac- 
cia anteriore  e superiore  del  legaraento  che  forma 
la  sincoudrosi  del  pube  e dall’  osso  vicino  alla  sin- 
condrosi  medesima.  Fatto  carnoso  ascende  e si 
estenua  lentamente  avendo  il  lato  iuterno  parallelo 
al  muscolo  compagno.  Il  vertice  acuto  finisce  con 
aîcune  fila  tendinose  nella  linea  bianca  alhaltezza  di 
una  terza  parte  dell’intervallo  tra  l’ombelico  ed  il 
pube.  Il  lato  esterno  ë un  poco  piu  îungo  deirio- 
terno:  anteriormente  ë coperto  daU’aponeiirosi  del 
muscolo  Obbliquo  interno  e del  Trasverso . Non  è 
raro  che  questo  muscolo  manchi  in  uno  dei  lati,  o 
in  ambidue,  ed  allora  i muscoll  Retti  ( o quello  sola- 
mente  che  appartiene  al  lato  mancante  del  Pîramî- 
dale  ) sono  inferiormente  piîi  larghi  e piîi  robusti  , 
Sembra  che  ajuti  F azione  dei  muscolo  Retto  , 
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Del  muscoU  appartenentl  aile  hrdccia 


Demuscoli  che  muovono  la  seapola.. 


54i.  Diverse  sono  le  airezlonl  iielle  quali  la  sea=>^ 
ttola  sî  ronove  per  secondare  e per  legolare  i movi 
menti  délie  bracela . I muscoll  destlnati  a que  movi, 

pieuti  sono  i seguenti  * 


Il  Cucutlare,  o Trapezio 
JJ  Elevatore  délia  scapola 
Il  Pioinboideo  minore 
Il  llomboideo  maggiore 
Il  Dentato  anteriore  maggiore 
Il  Dentato  anteriore  minore,  o P ettorale  minor» 
I II  Sottoclayicolare . 


Il  muscolo  CucLdlare  o Trapezio,  cul  venue  lino-, 
me  dalla  figura,  è un  largo  muscolo  , collocato  solto 
la  pelle  nella  parle  posteriore  del  collo  e del  petto  . 
Nasce  con  principio  lendinoso  dall’osso  occipitale, 
immediatamciite  solto  1 muscoll  occipltall,  mdi  dal 
legamento  cervicale,  che  insleme  uniscë  le  apofisi 
spinose  delle  verlebre  superiorl  del  collo,  e dalle 
apofisl  medeslme  délia  sesta  e settlma  dl  quelle  ver- 
tébré, e fmalmentc  dalle  spiue  delle  sette,  ed  otto,  o 
diecl  verlebre  dorsal!,  e qualcLe  voila  di  lutte  . il 


ej'estro  è alla cc ali ssiroo  al  sioistro,  oh  leBiîc  ic- 
gamento  soitaolo  si  frappoiie  li  a raponearosl  ilt-l- 
Fimo  e delTaltro;  alla  quale  br'evissiîaa  «aponeiirosi 
teugono  tosto  dietro  le  carni,  le  quai!  disceudoiio,  se 
parlisi  di  qnella  porzione  clie  vieoe  dalToccipite,  o 
vaiiDo  trasversalmeote,  se  s’iDtenda  delle  medie,  o 
ascendoûo,  se  di  quelle  ehe  hanno  Forigine  iiiFerio- 
re , Le  discendeiiti  si  rivolgono  obbliquamente  dalle 
parti  posteriori  aile  anteriori  ed  hanno  iine  nella 
iaccKi  superiore  e posteriore  délia  elavicola  dalla 
meta  di  qiiest’osso  tino  alla  estrernità  sua  acVomia- 
fe  . Le  trasverse  e quelle  che  ascendono  dalle  ver- 
tébré piii  basse  del  dorso  s’impiantano  lutte  nel 
niargsne  superiore  di  lutta  la  spina  délia  soapola  . 

Nella  côiitrazione  di  quelle  hbre  che  discendooo 
dalFoccppite  s’  innaîza  la  elavicola  e con  essa  la  sca- 
pola  portandosi  iiisieme  aile  parti  posteriori . Se  agi- 
scouo  le  fibre  che  ascendono,  la  scapola  si  abbas^sa 
ed  egualmente  si  accosta  alla  spina  del  dorso,  e vi 
si  accosta  pure  senza  elevarsi  o abbassarsi,  quando 
sieuo  in  azione  le  libre  medie.  Clie  se  la  scapola 
fosse  ferniata  dagli  aUri  suoi  musc  oli,  allora  il  Gu-=- 
cullare  rivolge  il  capo  ed  11  collo  alFindietro  e da 
un  lato,  se  uno  di  essi  solamente  si  contragga  . 

Il  inuscolo  Elemtore  délia  scapola  con  quattro 
J’imicelle  tendinose,  e poi  carnose,  attaccate  aile  li- 
bre del  îiiuscolo  Splenio  e dello  Scaleno  medio  par^- 
te  dalla  superficie  aoteriore  ed  inferiore  delle  apohsi 
trasverse  delle  quattro  superiori  vertebre  eervicali 
( talvolta  di  tre  solarneote  ) ; discende  ne’lati  del  collo 
stesso  obbliqu ameute  alFindietro  per  afhgersi  nel- 
1 angolo  superiore  délia  scapola  . La  porzione  infe- 
riore è coperta  dai  Gucullare.  AJeuni  scriltori  di 
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Aaatomia  insegoano  che  il  princlpio  e dall  angola 
délia  scapola,  ed  il  Ime  «elle  iodicate  apolisi. 

Esseudo  mobile  la  scapola  e Üessibile  il  collo,  da 
qiieslo  miiscolo  puo'piegarsi  il  collo  lateralmente  ed 
un  poco  air  indietro  se  la  scapola  sla  resa  immobi- 
le ; e per  lo  contrario  se  il  colio  sia  teso,  lunalza  la 
scapola  porlandola  alquanto  airinnauzi.  In  simüe 
movimento  si  abbassa  Tangolo  esterno  ed  il  capo  dl 
qiiest  osso  » 

Il  muscolo  Piomboîdeo  minore  è collocato  sotto  il 
CucuUare  ed  ebbe  il  nome  dalla  fifjura.  Ha  il  suo 
incomincîameDto  tendinoso  appianato  dal  lato  delle 
apolisi  spiiiose  délia  sesta  e settima  vertebra  cerFi- 
cale  e dal  legamento  che  unisce  queste  apolisi  a 
qaella  délia  quinta.  Le  libre  carnose  che  sono  unité 
al  teiidlni  dlscendono  alquanto  alT esterno  e vanno 
a qnella  porzione  superiore  délia  base  délia  scapola 
ove  principia  a sorgere  la  spina  di  qnest^osso.  Qual- 
che  voila  fa  parte  del  muscolo  Romboideo  maggio- 
re,  presse  il  quale  ritrovasi,  e per  lo  piîi  non  ne  ë së- 
parato  che  per  una  brevissima  membrana  cellulosa. 

lunalza  e porta  indietro  la  base  délia  scapola,  per 
lo  che  Fosso  medesimo  soffre  una  rotazioue,  abbas- 
samiosi  alquanto  il  suo  capo. 

Il  muscolo  Pioinboideo  maggiore  parallèle  al  mii^ 
scolo  Romboideo  minoré  nasce  con  largo  tendine 
dal  lato  dclF  apofisi  spinosa  appartenente  alla  setti- 
ma vertebra  cervicale  ed  aile  quattro  superiori  ver- 
tébré dorsali:  fatto  canioso  corre  obbliquamente 
air  esterno  cd  inferiormente  e con  nuova  membra- 
na tendinosa  s inserisce  nella  base  délia  scapola 
sotto  r origine  délia  spina  dl  quest’  osso  , e tal voila 
io  tutla  la  base  lino  alF  angolo  inferiore . 


Ha  il  medesimo  ufficio  del  Romboitleo  minore, 
ecl  accosta  validamente  la  scapola  alla  spina  del 
dorso  , 

Il  muscolo  Dentato  anteriore  ma^giore  prendc 
origine  dalla  faccia  esterna  e latérale  di  tulle  le  co« 
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ste  vere  , e da  iina  o due  delle  spurie . I fascetti  eue 
vanno  a foi'marlo  rappresentano  altrettanti  denti  di 
Sega  cbe  da  una  larga  circonferenza  si  raccolgono 
portandosi  airindietro  sulle  coste  e con  varia  dire- 
zione  . Il  primo  fascetto  €*uno  de’  piii  brevi , roton- 
deggiante  e scorre  quasi  trasversalmente  ; il  secon- 
do  ed  il  terzo  discendono  un  poco  obbliquamente 
unendosi  col  primo  ; il  quarto  h piii  lungo  del  teriîo 
e procédé  pure  orizzontalmente  ; il  quinto  ed  i\  se- 
sto  superano  il  quarto  in  lunghezza  ed  ascendono, 
e cosi  fanno  gli  altri  fascetti  che  seguono  appresso 
e che  sono  piîi  brevi  . Tulle  quelle  radici  si  acco- 
stano  insieme  e formano  un  muscolo  piano  e largo, 
disteso  sulle  coste  ne’  lati  del  torace  e su  i muscoli 
intercoslali  co’  quali  le  fibre  di  questo  sono  niesco- 
iate  , e passaodo  tra  le  coste  e la  scapola  ha  fine 
nel  margine  interno  délia  base  di  quest’  osso 
diante  un  breve  ma  esteso  tendine  . 

Porta  la  scapola  ail’  innanzi  . Se  nelF  aziooe  pre^ 
valgono  i fascetti  superiori,  la  scapola  viene  innaU 
zata  , se  gl’  inferiori,  essa  si  abbassa  , Che  se  dai 
muscolo  Gucullare,  dall’  Elevatore  e dai  Rombob 
dei  fosse  la  scap|)Ia  trattenuta  e formasse  un  punto 
lîsso,  questo  rnuS'coIo  con  la  sua  contrazione  salle- 
va  le  coste  e dilata  il  petto  , cio  che  avvieae  nelia 
respirazione  difficile  . 

Il  muscolo  Dentato  anteriore  minore , detto  Pet-’ 
torale  minore  e posto  nella  parte  anteriore  e supe« 
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riore  ciel  pelio  soUo  W muscoîo  Pettornle  , e cou 
tre  porzioni  prima  tencliaose  e poi  caroose  dentale 
sorge  dal  super ior  niargine  délia  terza  . délia  quar- 
ta  e deila  qiiiota  Costa  vera  ( rade  volte  délia  se- 
conda ),  presso  r üîîione  délia  cartiiagine  alT  osso. 
Da  (piella  regione  portasi  con  direzione  obbiicpia 
superiormeole  ed  esteroamente  ristringeiidosi  a po- 
eo  a poco  faoo  a che  giiigoe  ail’  apobsi  coracoidea 
delta  scapola,oel  cni  apice  interliamente  linisce  con 
teiidme  robosto,  connesso^a  qiieilo  del  mnscoloCo- 
racobrachiale  ed  aîT  aUro  che  apparlieoe  al  ventre 
brève  ciel  moscolo  Blcipile  del  braccio . 

Abbassa  la  scapola  e la  ch’ essa  si  picghi  on  po- 
co ali’  innanzi  . Se  poi  qoesb’  osso  fosse  immobile  , 
ajüta  r iüïialzamento  delle  cosle  . 

Il  moscolo  Sottoclaçicolare i chiamato  con  tal  no- 
me perche  è situalo  sotlo  la  clavicola,  non  appartie- 
ne  ai  muscoli  deila  scapola , cJi’  ë da  esso  mossa 
mediatamente,  vale  a dire  per  niezzo  délia  clavi- 
cola , ma  ë annoverato  tra  qoelli  , perchë  1’ chelto 
deir  azjone  sua  si  manifesta  solia  scapo  la . E ou  te- 
nue rniîscolo  che  princdpia  con  tendine  appianato 
dair  eslremità  ossosa  délia  prima  Costa  o dalla  vici- 
na  sua  cartiiagine.  Ascende  obblicpiamente  ail’  e- 
sterno  e si  attacca  alla  faccia  inferiore  délia  clavi- 
cola, ove  ë seolpito  on  lieve  solco  che  !o  riceve 
(228)  e termina  poco  longe  dalla  eslremità  acro- 
miale O esterna  del  medesimo  osso.  Qoesto  musco- 
lo  ë coperto  da  on  legamento  particolare  (3  10),  e 
spesso  tra  il  soo  tendine  e la  cartiiagine  délia  prima 
Costa  incontrasi  ona  borsa  niocosa. 

Fa  che  la  •îavicola  si  abbassi,  e con  essa  la  sca-^ 
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pola,  e r arlieolazioiie  cleH’  omeno  cou  la  cavilà 
gleuoidea  di  qiicst^  osso  . 


De  muscoU  che  miioçono  ï oniero  , 


34^»  L’omero  è innalzato,  abbassato,  allontanalo 
dal  petto  ed  avvîcinato  ad  esso  da’segueuti  luuscoli: 


(//  Deltoide 

Elevatorl  (//  Sopraspinato 

{Il  Coracobrachiale 


(Il  Larghissimo  del  dorso 
Abbassatori  {Il  Rotondo  minore 

{Il  Sottoscapolare 


Âbdiîtlorî 


{U  Infraspinato 
{Il  Rotondo  maggiore 


Adduttore  {Il  Petioraie 


Il  muscolo  Deltoide  è posto  îmmediataraeute  sot» 
to  la  ente  nella  parte  plîi  alla  del  braccio,  L’  ori- 
gioe  sua  è molto  estesa  , poiebè  i fascettl  che  1o 
compongoDO  con  brevissima  sostanza  tendinosa 
provengono  dal  margine  inferiore  délia  spina  quasi 
lutta  délia  scapola,  dalF  estremità  di  quel!’  apolisi 
in  cui  ha  fme  la  spioa  medesima  che  dicesi  Y acro- 
mio,  e Cnalmente  couun’altra  gi^an  porzioue  dalla 
faccia  auteriore  ed  inferiore  délia  meta  acromiale 
délia  clavicola  . Le  carni  ne  sono  divise  in  masse  o 
cordoni,  tra’ quali  v’ha  un’abbondante  cellulosa  che 
dà  ad  esse  r apparenza  di  sei  o sclte  muscoll  sepa- 


rail , che  pero  coinergentlo  i0sleme  si  ristrmgoîio  a 
segno  che  it  muscolo  preiide  una  forma  di  trlango- 
îo  , la  base  del  cjoale  viene  fatta  dalle  origlBi  iudlca- 
te  . E per  cio  stesso  fu  rassomigllato  alla  lettera  A 
(delta)  del  Greci,  e n ebbe  il  nome  . Uoendosi  ed 
Innestandosi  que’  fascetti  carnosl  reciprocaraente  , 
coa  iine  acuto  ed  în  parte  tendinoso  vanno  a coii- 
uettersl  aile  asprezze  cdie  sooo  oella  faccia  auterio- 
re  deir  omero  poco  sopra  la  meta  délia  sua  diafisl  . 
Tra  r eslreiîîità  delF  acromio  ed  il  muscolo  v ba 
una  borsa  mucosa. 

Innalza  F omero  dirigendolo  alF  inoauzi  o po° 
steriormente  secoado  che  prévale  Fazione  délia  par- 
te anteriore  o délia  posterlore  del  muscolo.  Con- 
traendosl  la  parte  anteriore  nol  accostiamo  F ome- 
ro al  torace  mentre  lo  Innalzlamo,  e per  lo  contra- 
rio si  distacca  dal  rnedeslmo  torace  se  aglscano  le 
carnl  che  sono  coîlocate  posteriormente . Se  il  cu- 
blto  sia  portato  indieiro  , le  fibre  anteriori  del  mu- 
scolo Deltoïde  lo  restltuiscono  alla  propria  sede,  e 
fanno  lo  stesso  i fascetti  posteriori,  quando  il  cubi- 
to  fu  spinto  alF  Innanzi , 

Il  muscolo  Sopraspinato  occupa  la  fossa  sopra- 
spinata  délia  scapola  (211)  e da  clb  ne  derivb  il  suo 
nome.  Le  libre  che  lo  compongono  procedono  da 
tutta  la  superficie  superiore  délia  spina  e dalla  fossa 
medesima.  Forma  una  massa  grossa  di  fibre,  che 
si  dirige  alF  esterno  ed  altenuandosi  passa  sotto 
F arco  ch’  è formate  dalF  acromio  délia  scapola  e 
dalla  estremità  acromiale  délia  clavicola.  Aile  car- 
ni  h unito  i!  tendine  breve,  rohusto  ed  applauato  , il 
quale  scorrendo  sul  leganiento  cigliare  o boi  sa  ar- 
ticolare  delF  omero,  si  allacca  ad  esso  validamcote 
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e portas!  alla  tuberosltà  esterna  o maggiore  del 
capo  delF  oroero,  in  cni  si  lissa  . 

Concorre  nelF  azione  delli  fascetti  aoieriori  del 
muscolo  Deltoïde,  vale  a dire  nelFianalzare  iî  brac- 
cio  air  înuanzi  ^ In  simile  circostapza  presta  l’altro 
ufficio  di  stendere  cioè  la  borsa  articolare  legamen- 
tosa  , la  f|uale  potrebbe  comigarsî  ed  essere  com- 
pressa tra  il  capo  delF  omero  e F acromio  , Innol- 
tre  essendo  validissima  F azione  del  mascolo  Del- 
toïde, il  W^insîow  fu  di  opinione  che  dal  muscolo 
Sopraspinato  fosse  impedita  ognl  alterazione  che 
nelia  connessione  delF omero  con  la  cavità  articolare 
aecader  potesse  per  la  contrazione  del  Deltoïde. 

Il  muscolo  Coracobrachiale  trovasi  nel  lato  inter- 
no  delF  omero.  Esce  dalla  estrernità  delFapolisl  cora- 
coidea  délia  scapola  con  princîpio  tendinoso  che 
sembra  comune  a quello  del  muscolo  Blcipite  del 
braccio , ma  da  cul  poco  appresso  vedesi  essere  se- 
parato . La  carne  che  ne  dlscende  nelia  faccia  in- 
terna delF  omero  gîunge  fino  alla  meta  inclrca  del- 
F osso  cul  s’  inserisce  con  largo  e breve  tendine  . 
Attrarerso  quelle  fibre  passa  il  nervo  muscolo-ciita* 
neo  . Presso  il  tendine  superiore  s’  incontra  una 
borsa  mucosa  . 

Per  la  contrazione  di  questo  muscolo  s’ innalza 
F omero  e si  porta  innanzi . Se  F omero  per  F azio- 
ne del  muscolo  Larohissimo  del  dorso  sia  stato  ri- 
volto  indietro,dal  Coracobrachiale  e ricondotto  alla 
propria  sede  . Se  poi  F omero  fosse  fermo,  il  mu- 
scolo medesimo  porta  avant!  la  scapola  abbassan- 
do  F apofisî  coracoidea,  nel  quai  movimento  F an- 
golo  ioferiore  délia  medesima  scapola  si  distança  e 
va  indietro  . 


ïi  moscolo  Larghisslmo  del  dorso  ë oosi  chiama'^ 
to  per  la  sua  estensîoue  . È collocato  sotto  ia  ente 
îieî  dorso,  e coperto  solo  per  breve  tratto  dal  rnii- 
scolo  Cucoliare  . Con  una  vasta  aponeurosl  dé- 
riva- dalle  apofisi  spinose  delle  sette  iQleriori  ver- 
tèbre dorsal!  , dalle  simili  apoSsi  di  tulle  le  verté- 
bré lombarî  e delf  osso  sacro,  dalle  apolisi  obbli- 
que  di  cpiest’  osso  medesimo,  dal  maroine  esleroo 
délia  cresla  che  ha  1*  osso  degF  il]  per  la  meta  po- 
steriore  circa  di  sua  liiughezza  . A quelF  apoueuros^i 
asceadeute  e tenue  tien  dietro  la  carne,  cui  si  ag- 
giungono  tre  o quatlro  fascetli  nmscolari  che  sor- 
gono  dalla  faccia  eslerna  delle  tre  o quatlro  coste 
îuferiori,  e cosi  formasi  un  largo  iniiscolo  e pia- 
no che  dirigendosi  obbliquarnente  verso  le  parti 
superiori  ed  esterne  si  lislringe,  e poco  sotto  1’  a- 
scella  si  raccoglie  in  un  cordone  schiacciato,  cui 
succédé  un  tendine  piano  e largo  ali’  incirca  due 
dita  trasverse  che  si  porta  alT  omero,  sotto  il  cui 
collo  si  connelte  nella  faccia  interna  insieroe  col 
tendine  del  muscolo  Pettorale  maggiore  e presse 
F altro  tendine  de!  muscolo  Rglondo  maggiore.  Tra 
il  tendine  del  muscolo  Larghissimo  del  dorso  equeh 
lo  del  Rotoiido  mao-g^iore  trovasi  uoa  borsa  mucosa 
alquanto  grande  , ed  uiF  altra  minore  ë tra  lo  stesso 
tendine  e F osso  delF  omero  , 

lunalzato  F omero  lo  abbassa  gradatameute , e 
e cou  esso  abbaSsa  pure  la  scapoîa.  Colle  libre  su- 
periori  che  scorrono  meno  obbliquamente  delle  al- 
tre  la  base  délia  scapola  viene  accostata  alla  spiua 
del  dorso  : e nella  valida  contrazione  di  tutto  il  mu- 
scolo  il  braccio  si  rivolge  aile  parti  posteriori . Se  il 
braccio  poi  si  tenga  inaalzato  e fermo,  i fascetli  clic 
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nrovenofono  dalle  coste  ioferiori  sollevano  le  co- 
* **  ® 

»ste  ; e linalmente  coila  robosta  sua  apoRearosi 
cuopre  e rinforzc^  î moscob  de!  dorso  collocati  iu 
quel! a regioiie., 

Il  inuscolo  Rotondo  minore  prende  ü syo  prmoî- 
pio  dalla  laccia  po%teriore  délia  seapola  un  poco  so- 
pra  r aagolo  inieriore  di  quest’  osso  ; ascende  lûu- 
go  il  lato  esterno  di  quesi’  osso  (uio  al  collo,  dal 
quaie  si  scosta  alquanto  e con  largo  teudine  poslo 
ira  due  estremità  caroose  ha  hue  nella  parte  poste- 
riore  ed  inferiore  délia ‘tuberosltà  niaggiore  de!!’  o- 
inero  . 

Quando  F omero  è sollevaio,  viene  abbassato  da 
quesfco  rnuscolo  . Se  F omero  e lu  istato  di  abbando- 
lîo,  dalîo  stesso  rnuscolo  ë rivollo  dalle  parti  inierue 
aile  esterne  e posteriori  . 

Il  rnuscolo  SoUoscapolai'e  ë posto  nella  fa  cela 
délia  seapola  che  guarda  le  coste  ; e siccome  quel- 
îa  superiicie  ë'  Fimitata  dalla  base  délia  seapola  stes- 
sa,  cosi  dal  margine  ioteroo  délia  base  vengouo  i 
pili  limghi  fascetti  di  hbre  che  si  mescolauo  e s’  im 
treeciano  cogli  altri  piii  profoudi  oati  da  lutta  la  su», 
periieîe  che  lormaiio  altrettautî  strati , e tult’  iusie- 
me  coüvergeudx»  ed  uuendosl  da  ima  circoiiFereoza 
îU  im  ceutro  vauno  verso  il  capo  délia  seapola,  e lo» 
ro  Si  aggiunge  un  teudine  che  con  cpjalche  porzione 
anche  earnosa  si  afho^e  alla  tuberosità  minore  d/d 
capo  delF  omero.  Due  borse  rnucose  sono  poste 
ira  quel  tendine  ed  il  legameuto  artipoiare  . La  mi- 
nore di  queste  eomimica  con  la  cavità  delF  artico- 
îazione  . 

Se  F omero  sla  inaalzato  lo  abbassa.  Lo  rivol^e 

' ® 

anche  dalle  parti  esterne  aile  ioterne,  e trattienc 


238 

vaiidameote  inûto  il  capo  di  qiiest’osso  alla  cavita 
arîicolare  deila  scapola. 

I!  muscolo  Infraspinato  occupa  qiieüa  parte  dél- 
ia faccia  posteriore  délia  scapola,  ch’  è sotto  la  spi» 
na  dond’ ebbe  il  nome.  Da  quella 

porzione  adiinque  délia  base,  dal  lato  esterno  del- 
r osso  e da  tutta  la  superficie  compresa  tra  la  |base 
ed  il  medesimo  lato  esteriore  si  emettoiio  alcuni 
fascelti  di  libre  carnose,  i piîi  profondi  de’  quali  so- 
no pih  brevi;  quà  e là  divisi  da  pochl  filamen- 
ti  tendinosi . Sono  esse  tiitte  direlte  verso  il  col- 
lo  délia  scapola,  ove  insieme  raccolte  concorro- 
no  in  un  breve  e largo  tendine  che  s’implanta  su- 
periormente  e posteriormcnte  alla  maggiore  tube- 
rosità  delF  oraero  . Una  borsa  mucosa  è coÜoca- 
ta  tra  il  tendine  e la  scapola  , 

Fa  che  r omero  si  rivolga  alF  esterno,  lo  che  non 
puo  accadere  se  il  braccio  non  si  distacchi  dal  to- 
race,  e percio  ë considerato  abduttore  delF omero. 

Il  muscolo  Rotondo  maggiore  corre  parallèle  ai 
muscolo  Rotonde  minore  . Sporge  dall’  angolo  in- 
feriore  dalla  scapola  posteriormcnte;  s’ingrossa , si  fa 
rotondo  e monta  lungo  la  costa  esterno  délia  scapo- 
la stessa  per  finire  con  un  largo  tendine  in  quella 
medesima  linea  aspra  dell’  omero,  comune  ali’  inser- 
zione  del  muscolo  Larghissimo  del  dorso  e del  Pet- 
torale,  che  discende  dalla  minore  tuberosità  di  que- 
si’  osso.  Tra  quel  tendine  e Y osso  dell’  omero  os» 
servasi  una  borsa  mucosa  . 

Porta  r omero  ail’ indietro  e lo  fa  ruotare  intor- 
110  al  proprio  asse,  ncl  quai  movimento  si  scosta  es- 
so  dal  torace.  Si  oppoiie  qulndi  ail’  azione  ch’  eser- 

citano  siiH’  omero  le  superiori  fibre  de!  muscolo 
Pett orale . 


Il  muscolo  P ettorale ^ clii.imnto  aoclie  inaggiore 
per  distingnerlo  dal  muscolo  Dentato  anteriore  mi- 
nore che  moltl  dicouo  Pettorale  minore^  h sotto  la 
cote  nella  faccia  anteriore  e latérale  del  petto . É 
un  ampio  muscolo  cou  moltepîicî  origini,  ?ale  a di- 
re dalla  faccia  anteriore  délia  meta  interna  délia 
clavicola,  dall’  articolazione  di  quest’ osso  con  lo 
steriio,  dalla  faccia  anteriore  dello  sterno  medesi- 
mo,  e per  modo  che  in  alcuni  soggettî  un  piccolo 
iutervallo  rimanga  ira  il  destro  ed  il  sinistro  musco- 
lo Pettorale,  in  altri  le  fibre  tendinose  dell’  uno  sie- 
no  a contatto  e quasi  s’  incrocicchino  con  quelle 
del  compaguo  ; inoltre  dalla  cartilagine  délia  sesta 
e délia  settima  costa  ove  ë vicino  al  muscolo  Retto 
delf  addome,  e qiialche  volta  delFottava  e délia  no- 
na  ; profondamente  poi  dalle  cartüagini  delle  quat- 
tro  coste  superiori  che  sono  dallo  stesso  muscolo  ri- 
coperte  . Da  tutte  queste  diverse  parti  e spesso  con 
qualche  faScelto  che  viene  dalFObbliquo  esterno 
del  basso-ventre  diri^endosi  le  fibre  verso  F ascel- 
la  sono  disposte  a guisa  dl  raggi,  che  dalla  circon- 
fereoza  vanno  al  comun  centro,  e s*  intrecciano  in 
maniera  che  alla  regione  delF  ascella  stessa  le  fibre 
iuferiori  si  cacciano  sotto  le  altre  ed  il  muscolo  s’io» 
grossa  ; ivi  da  esso  si  emette  il  tendine  largo  e brè- 
ve che  finisee  alla  linea  aspra  sopracitata  delF  oriie- 
ro  tra  il  tendine  del  muscolo  Deltoïde  e quello  del 
muscolo  Larghissimo  del  dorso  , ai  quali  ë attac- 
cato  . 

Accosta  F omero  al  petto  , la  porzîone  disceo- 
dente  dalla  clavicola  concorre  col  muscolo  Deltoï- 
de ad  innalzare  F omero  portandolo  avant!  : se  il 
braccio  ë sollevato,  dalla  porzione  inferiore  viene 


depresso;  s'e  rlvolto  posteriormentej  ë daî  muscolo 
tütto  porfcato  inoanzl  ed  ioternamente  . Se  il  brac- 
cio  ë fermo,  ü mascolo  pettorale  mnalza  lo  sterao  e 
le  coste , 


De  muscoU  che  muoçono  il  ciibito^ 


343.  Le  ossa  deî  cubito  soRo  imite  airomero  cou 
c|oeiia  giuuiora  che  si  chiama  gioglimoj  e nella  qoa- 
le  si  hanoo  due  movimeuli,  cioë  quello  di  llessione  e 
r aîtro  di  esten^one.  A cio  sono  deslmati  i seguen* 
ti  moscoli; 


Flessori 


\ 

( Il  Bicipite  del  bracciù 
( Il  Brachiale  interno 


Esteos^orl 


( Il  Tricipite  del  braccio 
( L’  Anconeo 


Il  rnuscolo  Bicipite  ë un lungo  muscolo  ed  alqoau- 
lo  grosso,  che  siede  nella  faccia  anteriore  delT  0=^ 
iiiero  riguardato  a niano  sopina  . Ha  una  dopp.a  ori- 
gine tendinosa  con  due  capi,  V uno  de’qiiali  piii 
luügo  che  r altro  parte  dal  margine  superiore  ed  un 
poco  estcrnamente  délia  cavità  gleooidea  délia  Scan 
pola  continue  al  legamento  cigüare  che  dériva  dal- 
io  stesso  margine  . Questo  tendine  si  ristriuge  po- 
co dopo  r origine  sua  e divenuto  ciliiidrico  incon- 
tra  il  solco  scolpito  tra  le  due  tuberosità  dell’  ome- 
ro,  ed  in  esso  scorre  trattenutovi  da  particolare  le- 
gameuto  . Tra  il  tendine  e T osso  v’ ha  una  boraa 
niiicosa-  Uscito  il  tendine  da  quel  canale  si  allarga 
alquanto  ed  ho  unité  le  carai  che  formano  uno  dei 
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\@nlri.  L’  alfcro  capo  ha  F ongine  egoalmaiite  teii- 
diaosa,ma  piubreve,  dalla  estreailtà  delFapoiisi  co» 
racoidea  aateriormente  . Qiiesto  teadioe  è aïollo 
adereate  a quello  del  moscoio  Goracobracîiiale.  Le 
carni  delF  uno  e delF  altro  ventre  fomiano  due  irui- 
scoîi  lunghl,  délia  figura  di  un  fuso,  che  poco  so- 
pra  la  meta  delF  omero  si  uoigeono  in  un  venlr^ 
comune,  che  discendendo  si  contrae  lenlanieiiles 
inJi  ha  a^ofianto  un  tendine  rotondo  e robuslo^ 
che  oltrepassata  F artieolazione  del  cubito  si  por- 
ta alla  tuberosîlà  ch’  e solto  il  collo  del  raggio. 
Fra  ii  detto  tendine  c F osso  trovasi  una  borsa  mu- 
cosa  . Prima  pero  di  quelF  attacco  dalF  istesso  Icn- 
dine  e dalF  eslrema  parte  del  muscolo  prende  inco- 
ininciamento  una  vasta  aponixirosi^ la  quale  si  unisee 
alla  mcmbrana  tcndiiiosa  che  cuopre  tutt’  i muscoÜ 
del  braccio  Imo  al  carpo  solto  i comuni  integu- 
menti . 

Fiette  ii  cubito,  e concorre  al  movimento  délia 
snpiuazione  quaodo  agisoa  es-s^endo  prôna  la  mano  , 
e cio  perche  la  tuberosîlà  del  raggio  cui  s’insensce 
i!  musco  lo  B iciplte,  e mterna:  innalza  F omero  ver- 
so la  scapola,  e se  sia  immobile  II  cubito,  abbassa 

scapola  suif  omero  e la  porta  anteriormente  . 

Il  muscolo  Brachiale  intenio  e coÜocato  solto  il 
musco  lo  B îcipite  nelia  meta  inferiore  delF  omero  . 

IJ  orig-ine  sua  e leudinosa  e biforcata,  o bicorne, 
corne  dicesi  comunemente,  polchè  ë divisa  in  due 
porzloui  dalFapice  del  muscolo  Deltoïde  col  qoale 
ë uuito  . Da  tiiUa  la  superlicie  intenia  delF  omero 
pei  tralto  ch'  ë dalF  iadicalo  allacco  del  ileitoide 
fmo  quasi  ai  conaili  derivano  le  libre,  che  dlsceodo- 
no  sempie  lungo  F osso,  e superala  F artieolazione 
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si  c oiitî  aggono  cuoprco  Joss  iüUo  il  miiscolo  di  luia 
su|>osl3Cie  leiKliûüsa,  ed  insercüdosi  n<d[  iiS[)ra  ta- 
Ijciusiià  clic  Irovasi  sotto  1’  apofisi  coroaoidea  del- 
r uhia  (24  » ) . 

'Serve  questo  muscolo  a piegare  il  cubito,  e se 
l’uloa  fusse  fermata  dette  T ojriero  verso  d cubito. 
la  uu  simile  movimento  sullcva  d legameato  capsu- 
lare,  cui  è adereute,  afrmchè  non  sia  cooipresso  Ira 
le  ossa  oella  forte  dessione. 

Il  rauscolo  'Frlclplte  ciel  braccio  è uo  graa  musco- 
lo collocato  nella  postenore  ed  un  poco  esterna 
laccia  deU’  omeûo.Ha  tre  veutrl  e tre  capi  distinli 
oade  ne  venue  il  nome  . Il  ventre  pdi  bingo  prende 
r origine  sua  tentiiaosa  dal  colio  délia  scapola  e 
dal  principio  délia  costa  esterua  o inferiore  di  que- 
st’ osso  sotto  il  collo  !ïie«lesimo  . Discende  carnoso 
bingo  l’  omero  posteriormeiite,  e cou  tin  largo  e ro- 
busto  tendine  attaccato  al  legamento  capstdare  del 
cubito  ha  fine  soif  aspra  superficie  di  (pielf  apolisi 
che  dicesi  olecrano  delf  ulna  . Il  ventre  , cbe  t'iene 
dietro  al  primo  nella  binghezza  e nel  vobime,  c ester- 
uo  e procédé  tendinoso  pur  esso  dalf  osso  delf  o- 
mero  subito  sotto  il  collo  di  qiiest’  osso  adereute  al 
rnuscolo  Deltoide  : corre  carnoso  alf  ingiu  mesco- 
laudosi  col  ventre  primo,  e specialmente  nella  sua 
parte  inferiore  che  va  a confoadersi  coi  tendine  eo- 
mime . Il  terzo  ventre  piu  breve  degii  altri  tutti  vie- 
ne  dalla  meta  elrca  delf  omero  iuternamente  bno 
ai  coiiddo  corrispondeute,  ove  pervenulo,  le  libre  si 
fanuo  continue  alf  indicalo  teodme  comuue.  Un  fa- 
scetto  tendinoso  si  produce  inferiormente  alla  spina 
poslcriore  dell  iilua  confendendosi  colla  porzione  po* 
steriore  délia  fascia  aponeurotica  che  abbraccla 


hslt'  i iiiuscoli  <î«  l mbsto  . Tra  il  teiulioe  comuoe  e 
l’oli‘crauo  delf  uliia  è jxjsla  uiia  borsa  mucosa  ou- 
st an  te  mente  . 

Estende  il  enbito  io  modo  ehe  T osso  dell’  ufna 
sia  in  Imea  retta  coll’  omero  . llesa  immobile  T nl- 
iia,  e r omero  esteso  sulT  avaiilibraceio . Per  Tazlo- 
ne  del  primo  ventre  piii  lungo  porta  j1  bi  aeeio  tutto 
indietro,  e pub  per  lo  contraiio  abbassare  la  scapo- 
la  e rnuoverla  verso  le  parti  anteriori,  se  il  braecio 
sia  iermo. 

Il  miiscolo  Anconèo  e un  piccolo  muscolo  cbe 
riempie  Y intervalle  tra  1’  olecrano  dell’  ulna  ed  il 
condilo  esterno  dell’  omero  . Nasce  con  princi[)io 
tendiuoso  dall’  esterna  ed  iuferior  parte,  di  quel  con> 
dilo,  e le  carni  che  lo  costituiscono  vaniio  obbhqtia- 
mente  discendendo  verso  Y ulna  per  msenrsi  n<  i 
rnargine  esterno  délia  costa  posterioredi  quelTosso* 

Concorre  nell’  tazione  de!  muscolo  Tricipite  est«*u- 
dendo  il  cubito . 


De  muscoli  che  muovono  la  mano  . 

344‘  Si  piega  la  mano,  si  che  fnrmi  cou  le  oss« 
del  cubito  un  angolo  maggiore  o minore.  Dopo  che 
fil  piegata  si  estende  in  iinea  retta  col  cubito  . Se  è 
supina,  cioè  se  la  palma  riguai  di  superiormente , 
possiamo  rivolgerla,  e quel  movimento  dicesi  pro- 
nazione . Se  dessa  è prona,  cioè  se  la  palma  délia 
mano  poggi  su  qualche  corpo  e si  voglia  ruotare  m 
modo  che  si  volga  ail’  alto,  il  rnovimento  è di  snpi- 
nazione,  perche  la  mano  stessa  si  fa  supina  . Fiual- 
inenle  la  palma  délia  mano  contraendosi  diviene 
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coiicava  piu  o meno.  I muscoli  a’  quali  doLbiam» 
siflaltl  luovimenti  sono  : 

1^,  . ( Il  Radiale  interno 

t lessori  ) T ’ r7/ 

( Utnarc  laterno 


r?  . ‘ • (Il  Radiale  es  ter  no 

Hsleasori  ) i / r/ 

( L ütnare  esterno 

r»  . ( li  Pronatore  rotondo 

rronatori  ; ti  r)  . j . 

, ( Il  Pronatore  quadrata 

. , ( Il  Supinatôre  lun^o 

oupinaton  /no*  ^ l 
1 ( il  àupmatore  br 


eve 


Costriltori  del  ( Il  Palmare  lungo- 
la  palma  ( 11  Palmare  breve 


Prima  perb  dî  dcscriveî  e que'  muscolî  è diiopo 
avvcitire  tdie  sono  tulti  abbracciati  da  una  mem- 
braoa  aponeurotica  sitnata  sotto  la  meuibrana  ceU 
lulosa  sottocnlanea  . Alciini  Scriltorî  distinguona 
queir  aponeiirosi  lu  due  porzloui,  Y una  esterua, 
perche  veste  la  superficie  esterua  delF  avantlbraccio 
e r altra  interna,  perche  trovasl  nella  superficie  op« 
posta.  La  fascia  aponeurotica  esterua  vieuedal  cou- 
dilo  antenore  deîl’  oinero,  F interna  dal  cotidilo  po- 
sterlore  che  a mano  sujiina  risjioude  internamente  . 
Da  queir  ap  oueurosi  si  dipartouo  alcuue  traiiiezze 
délia  stessa  natura  che  dividono  F uuo  dalF  allro 
i muscoli  sottoposti  , 

Il  muscolo  Radiale  interno  trovasl  nella  faceia 
cîei  cubito  che  cornsponde  alla  palma  dclla  mauo^. 


e consulerata  la  mano  in  Islato  ni  snpina^ione  Y o- 
riolne  sua  tenrlinosa  e dal  condilo  interno  cleirome- 

O 

ro.  doiule  portandosi  per  quaiche  tratto  suU’  nina, 
iiidl  obbliquamente  alT  esterao  verso  il  raggio  s’iii- 
grossa  O piiittosto  si  allarga  alquauto,  e poi  rislrm- 
gendosi  htiisee  di  cssere  carnoso  alla  iiicirca 

del  raoo*io  . Ivi  aile  earai  tiene  dietro  d tendme, ,che 
incontra  un  canaletfco  legamenloso  alla  regione  del- 
F osso  navicolare  e del  nioltangolo  maggiore,  supe- 
rato  il  quale  s’  impiauta  uelF  osso  del  metacarpo 
spettaïUe  al  dlto  indicé  presso  la  base  articolata  col 
carpo . 

Piega  la  mauo,  sia  essa  prôna  o supina  , Gori- 
corre  anebe  coi  muscoli  Pronatori  per  renderla  prô- 
na . Se  ao-isce  col  muscoio  Radiale  esteruo,  mnove 

c 

allora  la  mauo  lateralmente,  ed  essendo  questa  prô- 
na ambedue  F aecostano  al  tronco  . 

l!  muscoio  Ulnare  interno,  deito  ancora  Cubita- 
le interno  ha  11  priiicipio  tendinoso  dalF  intenio  con- 
dilo delF  omero,  e dal  margine  del  vicino  oîecraoo 
delF  ulna,  attaceato  a!  teudine  del  muscoio  Profon- 
do.  S’  ingrossa  fatio  carnoso  e dlscende  presso 
Fülria;  in  seguito  diviene  plu  soUile,  ed  il  tendiue 
ehe  emette  dopo  di  avéré  ricevuto  alcune  libre  ear- 
nose  dalF  esterna  faccia  delF  uliia,  va  hnalmenie  al- 
F osso  orbicolare,  ch’  ë il  quarto  neU’  ordine'  supe- 
riore  delle  ossa  del  carpo,  proltingandosi  alcuni  fa- 
scetti  tendinosi  al  vicino  cunéiforme  ed  al  quinto  os- 
so del  metacarpo.  Tra  F osso  orbicolare  ed  il  ten- 
dine  ë collocata  una  borsa  mncosa,  ed  un’  altra  ë 
tra  lo  stesso  tendine  ed  i legamenti  del  carpo  . 

Piega  la  mano  . Se  agisce  col  muscoio  Ulnare 
esteruo,  fa  ehe  la  mano  si  muova  lateralmente  , ed. 
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cssendo  questa  in  Islalo  di  pronazioae,  fc  clie  si  al- 
îontani  dal  tronco, 

il  Quiscolo  Radiale  esterno  è fatto  di  doe  ventrî 
s|u*ssn  divisi,  e qoalche  voila  conoessi  o rioniti  in 
una  sola  massa  ; donde  ne  venue  elle  se  ne  fecero 
litre  muscoli,  l’  ono  detto  liingo,  e F altro  hreee  . 
Sempre  pero  ha  due  separatl  tendini,  e da  cio  gli 

derlvo  il  nome  di  bicorne  . JJ  uuo  de’ventri  interna- 

# 

mente  teadiiioso  sporge  in  fiion  dalla  Costa  latérale 
esterna  delF  omero  (2  34)  sopra  il  condilo,  e F altro 
dallo  stesso  couddo  sotto  il  primo  ventre,  insieme 
coo  allri  muscoli  . Tra  il  principio  di  qnesto  ventre 
ed  il  v’ha  uua  borsa  mucos,a.  Ambidue  i ven- 
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tri,o  Fiiîtero  muscolo,  se  sono  uniti,  scorronosol  rag* 
gio  oella  facçia  che  risponde  a!  dors©  del  ciiblto  ti- 
no  alla  meta  circa  di  quest’  osso,  ove  prima  al  v,en- 
tre  limgo  e poscia  al  breve  si  flg^giugne  un  tendine  . 
Grossi  nel  principio,  indi  piu  contratli  discendouo  i 
tendirii  congiunti  per  mezzo  di  una  lassa  membra- 
na  cellolosa  sotto  il  legamento  armillare  e corrono 
in  un  soleo  scolpito  nella  inferiore  estremità  del  rag* 
gio,  dopo  il  qùale  divergono,  ed  il  tendine  del  pri- 
mo ventre  aeeompagnato  da  una  borsa  mucosa  fmi- 
see  nelF  osso  de!  foetacarpo  appartenente  al  dito 
indice  ; F alti  o cld  è continuo  al  ventre  breve  por- 
tasi  alF  osso  del  metacarpo  che  spetta  al  dito  me- 
dio  . Qnesto  seeondo  tendine  ha  qualche  voila  F in- 
gerzione  comuiie  ;eol  primo,  ed  in  altri  soggetli  si  è 
vednto  che  uua  porzione  dd  sccoudo  tendine  si, 
iiniva  al  primo  per  altaccarsi  egnalinente  alF  osso, 
che  sostiene  il  dito  indice.  Anche  questo  tendine  è; 
circondato  da  una  fjorsa  mucosa  . 

Se  la  inano  sia  pirgala,  essa  vieae  eslesa 


Pîo  ni.iscolo,"  se  poi  la  m.'fjio  sia  frrnia  pïio  ajiitare 
la  Hessione  ciel  coblto  sulla  maiio  istessa,  Qnando 
la  mano  è prona,  e qnesto  rnnscolo  agisca  iDsieme 
col  miiscolo  Radiale  interno,  la  mano  slessa  si  ac- 
costa al  tronco  . 

Il  mnscolo  Ulnare  esterno,ovs^vo  Cubitale  ester- 
no  eon  nna  origine  appeoa  tendinosa  procédé  daî 
coadilo  esleriio  delT  omero  e dal  leo^amento  viciuo, 
e leiitamente  ingrossandosi  disceude  obbliquamen- 
t(’  prima  sol!’  osso  del  raggio  e poi  suU’  iiina,  e 
quando  ë giunto  alla  meta  di  qu^st’  osso  ha  aggiiin- 
tr»  un  teiidine  il  quale  passa  pel  solco  che  sépara  in 
qoalche  moJo  Y estremità  inferlore  dell’  iilna  dalla 
sira  apoFîsi  stÜoidea,  ed  attraversato  il  legamento  ar- 
millare  d d carpo  giunge  alla  base  del  metacarpo 
spetlante  al  dito  piccolo,  ne!  lato  e^terno  délia  qua- 
le s^  inserisce . 

Il  moviraealo  di  cpiesto  muscolo,  se  ë contempo- 
raoeo  ail’  aziooe  del  muscolo  Radiale  esterno,  fa  si 
cliC  la  mano  piegata  si  estenda.  Se  poi  agisce  d’ac- 
cortlo  coirUlaare  interno,  essendo  la  mano  prona, 
qoesla  si  distacca  dal  tronco,  coo  direzione  contra- 
ria a qiiella  ebe  procurano  i muscoli  Radiali . 

I!  muscolo  P ronatore  rotondo  ë un  breve  muscolo 
obbliquamente  collocato  iieüa  parte  superiore  del- 
FavaDtibraccio,  e che  si  dirige  dalle  parti  interne 
alf  esterue  quando  la  mano  ë supina.  Nasce  con  h» 
bre  carnose  e tendinose  însieme  dal  condilo  intei- 
no  deir  omero  e p^assaiido  cou  andaménto  obbbquo 


verso  il  ra^r^io  si  ristrin<2:e  associamlosi  aile  fibre  no 
tendine,  che  si  estende  sulla  meta  circa  de!  raggio 
iiella  sua  faecla  eslcroa  . 

Fa  che  il  raggio  si  ruoti  inlorno  alF  uloa,  e pri% 


/ 


cîo  la  mano  c!V  era  sirpina  ({oaodo  le  osSa  de!  cuLh 
to  erano  parallèle  diviene  prôna  . 

Il  mnscolo  Pronatore  quadralo  h profond amco» 
te  sitnato  nella  inferiore  iîstrcmîtà  del  cobîto,  e 
si  accosta  alla  forma  qiisdrata  , donde  ne  ven- 
ue 11  nome.  Le  frbre  cbe  lo  compongono  lianno  in- 
cominciamento  dalla  costa  anterlore  delF  uliia  e da 
qiiella  superficie  dello  stess’  osso  ch’  h tra  la  costa 
anteriore  e la  esterna  acuta,  oui  ë inserito  il  lega- 
mento  o membrana  interossea,  e trasversalmente 
portandosi  alF  esterno  hanno  fine  neila  superficie 
plana  délia  inferiore  estrcmli  à del  raggio . Le  fib  re 
siipcrficialï  sono  piii  lunghe  delle  profonde.  Alla  so- 
slanza  carnosa  sono  imite  molle  libre  tendinose,  ed 
in  fpialche  soggetto  si  osserva  Y andamento  olibli- 
quo  di  alcuna  parte  del  musoolo. 

Si  volge  per  Y azione  diqiiesto  musc  olo  il  ï’aggîn 
intorno  aU’ulna,  e percio  si  rende  prôna  la  mano  . 

Il  mnscolo  Supinatore  lungo  dériva  dalla  costa 
acuta  ed  esterna  dell’  omero  pel  tratto  di  quattro 
dita  trasverse  sopra  il  condilo  esterno,  ed  anche  in 
piccola  parte  dal  condilo  medesimp . Nella  siiperh- 
cie  ë tendinoso  e discende  presso  la  faccia  conves- 
sa  del  raggio  fmo  alla  meta  di  qnest’osso,  dove  len- 
tamente  attenuato  fmisce  di  essore  carnoso,  ed  ha 
aggiunlo  on  tendine  appiaoato,  che  va  a connettersi 
nella  faccia  esterna  dell’  estremità  inferiore  del  rag- 
gio al  principio  di  quella  scanalatnra  per  la  qnale  si 

la  strada  il  tendine  del  mnscolo  Abdultore  luntï'o 

© 

del  poliice  . Il  ch.  s oemmerring  lo  chiama  muscolo 
B rachioradiale . 

Rende  supina  la  mano  che  prima  era  prôna,  eflet- 

te  il  cnbito.  Ajuta  anche  la  pronazione  délia  manS 
ch’  era  supin  a . 
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Il  mus  colo  Suplnatore  hreve  è ivn  picrolo  museo- 
îo  profondamente  coHocalo,  e per  cosi  dire  disteso 
suir  osso  del  raggio  . Ha  il  SH  O pria  Ci  pi  O tlalla  fac- 
cia  inferiore  del  coadilo  esterno  delT  oniero,  rial  ie- 
gameuto  che  iinisce  T articoîazioDe  in  qnella  regîo- 
iic,e  dalla  pîccola  tvîberosità  che  trovasi  nellafaccia 
esterna  deii’  ulna  sotto  !a  sua  articolazsone  colla 
estremità  superiore  del  raggio.  L’  esteriore  superfi- 
cie de!  miiscolo  è tendinosa  , e simile  è pure  T origi- 
ne sua  . Dalle  indicale  parü  esso  scorre  sol  raggio 
obbliqiîarnente  dalf  esterno  verso  F mterno  ed  m 
giu  abbracciando  quesl’  osso  pel  Irallo  di  quattro 
O cinque  dita  trasverse  e termioando  in  esso  alla  me- 
ta circa  di  sua  Uinghezza  nelia  faccia  interna.  Le 
fibre  superficiali  del  muscoîo  sono  piu  longlie  che  le 
profonde.  Ha  Fasione  comune  col  oiiiscolo  Supina- 
tore  Püb  rafforzare  la  flessioae  del  ciibito  . 

Il  mw s v.o\o  P almare  lungo  è tenue  collocato  nella 
parte  concava  del  cubito  immediatamente  sotto  la 
membrana  che  abbraccia  e eircouda  tutl’  i muscoli 
di  quella  regione.  Nasce  dal  margine  del  condilo  in- 
terno  delFomero  e da  quella  membrana  medesiina. 
S’ingrossa  akjuanto  ma  di  nuovo  si  assottiglia  e ces- 
sando  di  essere  carnoso  ha  a^^iunto  on  tendine  lun- 
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p-o  e sottile  che  discende  nel  mezzo  del  cubito  fino 
al  caipo.  Ivi  si  attacca  esso  al  legameuto  trasversale 
lûterno  del  carpo,  e dopo  di  averlo  oltrepassato  si 
couverte  in  una  larga  aponeurosi,  ovvero  in  quattro 
porzioni  aponeurotiche  insiemelegate  e connesse  cou 
fila  trasverse  délia  stessa  natnra  che  occiipauo  tutta 
la  palma  délia  mano  . Chiamasi  àponeurosi palmare  . 
Le  dette  quattro  porzioni  mescolate  cou  fia  cellulose 
piu  sottili  si  dirigono  aile  quaJLlro  dita  piu  liinghe^ 


2^0  „ ^ 
e fcceltiia?^ooe  il  pollîce  , aîUi  base  <li  cadaun  ibto 

ogni  porz’oiKî  si  dîvi/tle  m gnisa  clie  rasseiTiura  un 
lej^anieoto  bicorne,  pel  (piale  passano  i Icndini  cl(i 
rnuscoli  ilessori  délié  dita.  S’inseriscono  quelle  stnscie 
apoiieurotiobe  nelle  ossa  del  inetacarpo,  nella  eute 
délia  mantr  stessa,  ed  un  fascelto  recasi  ezlaiidioal- 
r origine  del  niuscolo  Abdotlore  breve  del  polboe. 

La  parte  caruosa  con  la  sua  azione  contrae  V a- 
poneurosi,  e ileite  il  carpo  concorrendo  nelf  azione 
del  Radiale  iaterno  e delT  Ulnare  interno  . 

Il  muscolo  Palmare  hres'e  ë un  piccolo  stralo 
caruoso  collocato  allareginne  del  quarto  e del  qiiinto 
osso  del  metacarpo,  cbiamalQ  anche  carne  quadra- 
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ta . H a origine  dalla  faccia  interna  del!  apoueurosi 
palmare,  ed  esseodo  composte  di  cinque  o sei  fa- 
sceiti  paralleli,  e talvolta  iucrocicchiati,  si  osserva 
che  taluno  di  essi  suoî  derivare  dal  vicino  legamen- 


to  deî  carpo,  Finiscouo  que’ fascicoli  nella  menibra- 
na  celiulosa  soitocntanea  che  cuopre  il  metacarpo 
del  dit  O niiuimo  o auricolare  . 

Fa  che  veooa  cootralta  verso  il  centre  délia  ma» 

S 

no  quella  (uite  che  corrispoude  al  mmimo  dito,  e, 
quindi  çoncorre  a reudeie  concava  la  palma  , 


De  mascoli  che  muoçono  tutte  le  dita  délia  ma  no  . 


3 {5.  I rnuscoli  che  muovono  le  dîla  délia  mano 
si  disliognono  in  due  classi,  cioë  altri  sono  quelli 
che  possono  dirsi  comuni  a moite  dita,ed  altri  (|uclli 
che  prociirano  il  movimento  di  un  qualche  dito  par- 
ticolarmente . Si  esîeodono  infatti  le  quattro  dita  pm 
îurighe  rinianendo  il  poibee  tranquillo,  si  piegano 
piîî  o meno,  si  accostano  al  polllcc  o da  quello  si 


ciisiaccano,  col  quai  movimcuto  sî  avvîcioaoo  Ira 
loro  O si  allonlanîiîno  . A cjnesti  o^getli  fuîunu)  de 
la  uatura  prowcdiiti  de’  museoli  : 


Estensore  ( Estensore  comune  dclle  dita 


( Sublime  O Perforât  O 
Flessori  ( Profondo  o Perforante 
( L4omhricali 


A d<lutton 
al  poliice 


( Interos  se  O 

( 

( 

( 


primo  interno 
terzo  inter  no 
quarto  inter  no 
primo  es  ter  no 


AbduUori 
d^^l  poilice 


( Interos seo 

( 

( 


secondo  interno 
secondo  es  ter  no 
terzo  esterno 


Il  niiiscoln  Estensore  comune  ^delle  dita  ha  il  suo 
iucomiuciamento  dal  conddo  eslerno  delT  omero  e 
clair  aponeorosi  comune  del  (Uîi)îto  in  quella  regio- 
îie-  Sf'orre  dictro  il  cubîtonel  <lorso  dcl  ra^oio,  eui 
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in  pjwlo  si  attacca,  e portaodosi  iogiii  ira  il  Ra- 
diale esterno  e T Ulnare  eslerno  si  divide  in  tre 
O qualtro  venlri  minori,  clie  lentamenle  si  assotti- 
gliano,  ed  a cadanno  de’ventn  h aggiunto  un  tendi- 
ne,  unito  a’  vieini  per  mezzo  dl  una  lassa  membra- 
na  cellülosa.  Tre  dl  quei  tendini,  i piu  viciai  al  pob 
licCs  passano  sottoil  legamento  arinillare  del  carpo; 
il  quarto  ( che  qualehe  volta  in  anca , apparleuente  ai 
di  to  rnifiinolo,  cui  è destinato  un  altro  niuscolo  esLen- 

O \ 

s >re  suo  proprio  ) eorre  per  un  canaletto  legamen- 
toso  conaesso  allô  stesso  leoameulo  armiliai  e,  Oue’ 
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teadini  stessl  sono <11  differente grossezza  elarghezza, 
ed  allorchè  passano  solto  il  legamento  del  carpo  so- 
no cinti  da  una  borsa  mucosa  tenue  e lunga  : supe- 
rato  pol  il  legamento  dirergono  snl  dorso  délia  ma- 
notendendo  ciascun  tendirie  al  dito  rispeltlvo,  ed  ivi 
cmettono  alcuni  fascetti  laterall  che  dalT  uno  dei 
tendinl  vengono  ail’  altro  con  dlrezione  ora  trasver- 
sale  ed  ora  obbliqua,  e quindl  si  portano  al  dorso 
delle  f|iiattro  dita  psù  lunghe  . Corrono  sulla  prima 
falange  mescolati  ai  tendini  de’  miiscoll  Lombricali 
ed  Interossei,  co’  quali  formano  una  robustissima 
membrana  tendlnosa  fatta  di  libre  disposte  ad  arco 
e che  arriva  lino  alla  base  del  secondo  osso  o lalan» 


ge  . Ivi  la  porzione  media  si  attacca  validaméiile , e 
le  due  latéral!  piîi  ristrelte  prosegiiono  il  loro  cam- 
mino,  e qiieste  dopo  superata  T articolazione  del 
primo  osso  col  secondo  non  che  tiUta  la  lunghezza 
dl  qoesto,  accostandosi  1’  una  ail’  altra  s’ inserisco^ 
no  nella  base  del  terzo  osso  delle  dlta  iadicate  . 

Stende  tutte  le  falangi  di  cadaun  dito  od  al  tem- 
po medesimo,  ovvero  successivamente  ,cosiccbë  pos- 
siamo  estendere  la  prima  e poi  la  seconda,  ed  in  se- 
guito  la  terza  se  non  si  opponga  V azione  de’flesso- 
ri . Le  fib  re  che  sul  dorso  délia  mano  passano  da 
un  tendine  ail’ altro,  cl  coslringono  qualche  volta  ad 
estendere  insieme  due  dita.  Per  esso  ancora  le  dita 
si  accostano  reciprocamente  . 

Il  muscolo  Sublime , cos'i  chiamato,  perche  nellâ 
faecia  interna  o concava  del  cubito  e presso  che  al- 
la superficie,  principia  tendinoso  dalla  faecia  Infe- 
rlore  ed  interna  delF  interno  condilo  deU’  omero  , 
ed  insieme  dalla  superficie  concava  e siiperiore  del- 
r uina  e del  raggio  . Procédé  carnoso  aile  parti  lu- 
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feriori  dcl  braccio,  ed  alla  meta  cîrca  del  cobîto  si 
(livide  in  quattro  parti  che  assottigliandosi  a poco  a 
poco  vanno  a huire  verso  il  earpo  in  qoattro  tendi- 
ni  . Sono  essi  congiunti  tra  loro  e co’  tendini  del 
rniiscolo  Profondo  per  mezzo  di  uoa  lassa  niembra- 
lia,  lubrica,  vascolosa,  e passando  solto  il  legamento 
trasversale  interno  del  earpo  vengono  alla  palnia 
délia  mano,  ove  si  dividono  per  diripersi  cadauno  al 
rispeitivo  dito,  al  quale  tosto  che  giunse  scorre  per 
la  giiaina  legamentosa  ch'è  sottoposta  alla  ente  dél- 
ié dlta  neÜa  facela  interna  o palmare  e si  attacca 
ollre  la  base  délia  seconda  lalange  delle  quattro  di- 
ta  che  sucoedono  al  pollice  . Que’  tendini  rassonii- 
gliano  ad  nna  piccoîa  fascia  appîanata  ed  alla  meta 
incirca  délia  prima  falange  sono  divisi  riauna  fissura 
lunga  per  la  quale  si  fanno  strada  i tendini  apparte- 
nenti  al  muscolo  Profondo  . Sembra  cite  que’  tendi- 
üi  siano  llberi  nella  guaiiia  legamentosa,  appKcali 
soltanto  aile  dita;  ma  sono  legati  alla  prima  lalange 
per  mezzo  di  uno  o due  filamenti  blanchi  e vascolo- 
si,  lalvolta  divisi  in  due  o tre  ramosceüi  . Dalla  io- 
dicala  fissura  lu  questo  muscolo  distinlo  anche  col 
nome  di  Perforato  , 

Dai  muscolo  Suhlmie  sono  pîegate  le  due  falangl 
delle  dita,  e particolarmente  la  seconda.  Ajuta  la 
Üessione  délia  mano,  cd  anche  la  pronazione  quan^^ 
do  a^isca  colli  muscoli  Radiale  ed  Uluare  interno, 
ovvero  coi  Pronatori  . 

Il  muscolo  Profondo,  ch’  è collocato  nel  cubilo 
sotto  il  Suhlinie  provlene  dalla  faccla  anteriore  défi 
r uliia  ( a mano  supina  ) subito  sotto  <1’  apofisi  coru- 
noidea  hno  al  muscolo  Prouatore  quadrato  e dalla 
incmbrana  legamentosa  ch’ ë tra  le  ossa  dcl  cubito  ^ 
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Teone  sul  priacipio,  s’  ingrossa  iii  appressb,  e coii- 
tratlo  poî  di  bel  ouovo  ha  aggiuoti  quattro  teadiui, 
che  aLbrai^ciati  da  iirja  borsa  mucosa  passano  sotto 
il  legamerito  trasversale  iuterno  del  carpo  e sotto 
b apooeurosi  palmare  iiisieme  co’  teodiui  del  miisco- 
lo  Sublime;  iridi  con  essi  si  recario  aile  qoattro  dlta 
piii  lunghcs  scorrono  nella  guaina  legarnentosa  co- 
miine  anche  al  tendlni  dell’  accennato  muscolo  Sn» 
bllme,  de’ qoali  incoutrano  la  lissura,  e per  quella 
progre<liscooo  innanzi  per  inserirsl  alla  base  délia 
terza  bdan^e  . I les^ameoti  bianchi  e vaseolosl  che 
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accennai  appartenere  al  muscolo  Sublime  si  trovano 
pure  essere  assegnati  al  muscolo  Profondo,  e per 
essi  que’  tendini  sono  lassameute  cougiiiütl  alla  se- 
conda falange  di  cadauu  dko  . Qiiait'he  volta  la 
massa  caroosa  fino  dal  suo  princlpio  è separata  in 
quattro  ventri,  ed  in  altri  casi  dal  muscolo  derlvauo 
tre  soli  tendini,  ed  allora  uno  di  questi  c suddiviso 
in  due  cordoni  e provvetîe  al  quarto  ed  al  quiuto 
to.  Fu  chiarnato  anche  Perforante,  perche  sembra 
che  1 suol  tendini  forino  quelîi  del  muscolo  Su- 
blime . 

Goncorre  neH’azlone  del  muscolo  Sublime,  e pic- 
ga  singolarmente  la  terza  falange  . 

I muscoll  'Lornbrlcali  sono  quattro,  posû  nel- 
la palma  délia  mano  sotto  1 tendini  del  muscolo 
Sublime,  simili  nella  figura  al  lombrichi  terrestrl 
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donde  ebbero  il  nome  . La  orio’ine  loro  è da’  ten- 
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diîii  del  muscolo  Profondo  là  dove  oltrepassato  il 
legamento  trasversale  interno  del  carpo  si  distacca- 
no  r uno  dair  altro  e divergouo  . Si  recano  inuanzl 
teuendosi  a qu(d  lato  del  teudine  del  muscolo  Pro- 
fondo che  corrisponde  al  pollice,  attaccati  lassa’^ 


incüte  ai  soUoposli  iiiu«<c<>!i  Inh’rossti  per  î?î<‘2:zo 
tll  poca  mejnbrana  ceüulosa  . Teaui  a prlsieipio 
s’ ingrossano  alquaolo,  e siiperata  T ariicolazione 
délia  prinia  falaiige  col  metacarpo  s’  insériscooo  la- 
teraliiieiîte  alla  falange  istes55a  confoudeDao  il  pro- 
prio  tendine  con  queilo  delF  Estensore  comuae  e 
de’  iniîscoîi  înterossei  . 

Piegauo  la  prima  falaüge  dellè  dila  piu  lungl-^ 
délia  maao,  ed  accostaoo  le  stesse  dlta  al  polhee 
coiicorrendo  nelT  azione  de’  miiseoli  Interossei. 

I muscoli  Interossei  esterni  Irovaosi  «el  dorso 
délia  mauo  e riempiono  T iatervallo  che  v’  ba  tra  le 
qiialt.ro  ossa  piu  liinghe  del  metac'arpo,  e sic  corne 
tre  sono  qaegFiolervalli,  cosi  tre  sooo  i muscoli  che 
a queili  corrispondono . Il  primo  nasce  dalla  base  e 
dalla  faccia  latérale  del  metacarpo  apparfeocote  al 
dilo  indice  che  riguartla  il  metacarpo  del  inedio,  non 
elle  dalla  base  del  metacarpo  del  dilo  medio  e dalla 
faccia  di  quest’  osso  che  corrisponde  al  metacarpo 
del  dilo  indice.  Il  secondo  dalla  base  e dal  lato  dcl 
metacarpo  del  elito  medio  cheriguarda  d metacarpo 
del  cparlo  dilo,  e dalle  [xirti  stesse  dell’opposto  roe- 
tacarpo  dello  stesso  quarto  diîo  . Il  îerzo  vlene  dal- 
le basi  e dalle  faccie  corrispoiuîcnli  del  quarto  e del 
quinto  osso  del  metacarpo.  Le  libre  dl  cadaun  mo- 
scolo  da  qiiella  doppia  origine  si  dirigono  obbîi- 
quamente  ail’  innanzi  convergendo  le  une  con  le  al- 
tre  a guisa  de’  peli  di  una  penna,  cd  alla  regione 
tîella  est  remit  à inferiore  de!  metacarpo  emettono  nu 
tendine  che  misto  a queilo  de’  Lcmbricab  e delFE» 
steusore  comune  s’  inserisce  sopra  la  base  délia  pri- 
ma falange  dl  quel  dito  a cui  cadaun  muscolo  si  ri- 
ferisce  . Il  primo  ed  il  sec  onde  muscolo  Interosseo 
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esteriîo  va  ad  Smpiantars!  nella  prima  falayge  del 
dho  rnedio, qiielîo  cioe  oe^lla  superlicie  che  riguarda 
î!  dito  ifidice,  e queslo  yelT  altra  ch’ e opposta  aU 
i’  anolare  . Il  terzo  mascolo  Interosseo  csteroo  imi- 
sce  Bel  lato  délia  prima  falaüge  del  dito  anulare 
che  rispoade  al  dito  migaoio.  Per  Tiodicata  doppia 
origioe  che  lia  cadaimo  dalle  due  ossa  de!  iiietacar- 
po  furooo  anche  cluamati  hicipiti. 

Î1  primo  moscolo  Interosseo  csteroo  accosta  il 
dito  medio  alF  indice,  1!  secoiido  accosta  lo  stesso 
dito  al  dito  aoidare,  ed  il  terzo  accosta  Ü dito  and- 
lare  al  dito  rnigoolo.  Possodo  tutti  secoodare  F e- 
steosiooe  e la  llcssloae  deîle  dita  , aile  rpiali  appar- 


teu^ono. 

I muscoh  Interossei  interni  sono  quattro,  eollocatî 
neîla  palma  délia  mano  piu  profoudameate  che  ogni 
altro  moscolo  di  quella  regione  . Sono  pero  piutlo- 
sto  appllcati  aile  ossa  de!  rnetacarno  di  quello  c’ae 
postî  tra  di  esse,  essendo  promineiiti  ueîla  pal- 
ina  délia  mano  a differeoza  degli  esternî,  caeciatî 
vcramciite  tra  le  ossa  del  rneiacarpo  . I!  primo  vie- 
ne  dalla  hase  del  metacarpo  delF  indice  e dal  lato 
di  quest’  osso  che  guarda  i!  pollice,  e superata  Far- 
tieolazione  dei  inetaearpo  isfesso  con  la  prima  la,- 


lange  si  hssa  col  proprio'  lendine  în  quella  (alaogc 
medeslma  . Il  secondo  ha  pniicipio  dalla  hase  e dal 
lato  dello  stess’  osso  del  metacarpo,  ma  oclla  fac- 
cia  opposta,  ed  egualmente  col  proprio  tendine  hai- 
) sce  nella  prima  falange  delF  indice  . Il  terzo  procé- 
dé dalla  hase  e da  quella  façoia  del  metacarpo  ap- 
parieneute  al  dito  anulare  ch’  è opposta  al  medio,  e 
ncl  lato  stesso  délia  prima  frdange  del  dito  anulare 
va  ad  impiaiitarsi  . Il  quarto  museolo  liLleios-eo  iu'- 


lerao  fiaalmente,  proprio  del  dito  mignolo  , preso 
r incominciameDto  dal  sao  raetacarpo  nel  lato  che 
oorrisponde  al  dito  aniilare  s’ inserisce  nella  faccia 
relativa  délia  prima  falange  dello  stesso  dito  . Le 
membrane  tendinose  che  sono  aggiunte  a’  tendini 
sî  mescolano  e si  confondono  co’  tendini  de’  nm- 
scoli  Lombricali , degl’  Interossei  esterai  e dell’E- 
steusore  comune  . 

Il  primo  de’imiscoli  Interossei  interni  fa  accosta- 
re  il  dito  indice  al  poilice  ,*  il  secondo  ne  lo  scosta; 
il  terzo  avvicina  il  dito  anulare  al  medio,  ed  il  quar- 
to porta  il  dito  niignolo  ail’  amilare.  E quindi  ne  vie- 
lie,  che  il  dito  indice  ha  due  Interossei  interni  : 
il  dito  medio  ha  due  Interossei  esterai  : 
il  dito  anulare  ha  un  Interosseo  esterno 
abduttore,  ed  un  Interosseo  interno  ad- 
duttore  : 

il  dito  mignolo  ha  un  Interosseo  interno  ad* 
duttore  , 

De  muscoli  che  muovono  il  dito  poïtice 

délia  mano. 

346.  Al  dito  poilice,  siccome  vedemmo  poco  so» 
pra,  non  si  reca  alcim  tendine  che  derivi  dal  musco- 
îo  Estensore  comune  delle  dita,  o dal  Sublime,  0 
dal  Profondo,  o da’ Lombricali,  o dagl’  Interossei, 
E desso  provveduto  di  alcimi  proprj  muscoli,  ch@ 
§ono  ; 

I 

L’  EfStensore  maggiore  o lungo 

minore  o breve 


f 0^,. 
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li  Flessore  liingo 
hreçe 

JJ  Ah diitore  lungo 

breve 

JJ  Addiittore 
L’  Opponente 


Il  muscolo  ËsteTîsore  vtagglore ^ o lungo  è collo'' 
cato  nellafaccia  posteriore  deiravantibraccio,  e pren- 
de  r origine  sua  dalF  osso  delF  uiaa  sotto  V attacco 
de!  muscolo  Aoconeo  piccolo,  e cosi  pure  dalla 
inembraria  o îegameuto  inlerosseo  * Nel  recarsi  iule- 
rlormente  alla  mauo  scorre  sul  tendlne  deî  muscolo 
Süpinatore  lungo  e su  c|uello  del  Radiale  esterno  , e 
poco  prima  che  giunga  alla  inferiore  estremità  del- 
r osso  del  raggio  apparisce  il  suo  teodine,  ne!  qua« 
le  haouo  line  le  libre  carnose  a guisa  di  una  penna  » 
Il  tendine  islesso  e riuchiuso  in  un  lungo  solco  del 
raggio,  ove  ë trattenulo  da  un  particolare  c anale  le» 
gamentoso,  e cinto  da  due  borse  mucoseï  supcralo 
il  quai  solco  si  volge  verso  T osso  del  carpo  col 
qiiale  si  articola  il  metacarpo  del  polîice,  passa  su! 
metacarpo  e sulla  prima  falange,  e Imisce  nella  ba- 
se délia  seconda.  Da  quel  tendîne  procédé  ilna 
membraua  aponeurotica,  divisa  qualehe  volta  in  al- 
cuni  fascelti  che  si  confondoao  co’  tendini  degli  al- 
tri  muscoli  e che  rinforxano  quelle  articoîazioni . 

Serve  questo  muscolo  ad  estendere  o tutte  le  os- 
sa  appartenenti  al  dito  pollice,  o il  suo  metacarpo,, 
neî  quai  movimento  allootana  questo  dito  dalle  dita 
viciae  . 

11  muscolo  Estensore  minore,  o hreve  nasce  po- 
co soito  r origine  delF  Estensore  maggiore  dalla 


faccja  cîell’  uloa  cîie  rlguanla  il  raggio  e dal  lega- 
meiito  interosseo  ; passa  obbllquamente  al  raggio 
eui  si  attacca,  iiicli  per  im  canaletto  legamentoso 
atlaccato  alŸ  armilla  del  carpo  guioge  bno  ail’  apo- 
bsl  stîloidea  del  raggio  istesso,  ove  ha  inconiiocia- 
meiilo  il  tendine,  nel  qiiale  sono  inscrite  poco  sopra 


Oltrep 


assa 


fibre  a gnisa  de’  peli  dl  una  penna 
questo  tendine  F osso  del  metacarpo^  e mescolato 
al  tendine  de!  niuscolo  Estensore  maggiore  cuopre 
con  esso  la  prima  falange  del  pollice  e s’  inserisce 
con  esso  nella  base  délia  falang-e  seconda  . 

Ha  la  sua  azione  comune  à qiieÜa  delF  Estensore 
inaggiorco  In  alcimi  soggetii  portasi  questo  miisco- 

10  soUanto  fioo  alla  base  délia  falange  prima  , e 
percib  concorre  in  qoegf  iodividol  alla  esteosione 
de!  metacarpo  e del  primo  osso  del  pollice. 

Il  miîscoio  Fies  s O re  limgo  ha  oo  prîncipio  tenue 
sotlo  la  tuberosità  delF  osso  del  raggio,  cui  il  tendi- 
ne principale  s’  implanta  del  musc  olo  B ïcipite  : vie- 
ne  ancora  dalla  successiva  parte  dello  slesso  raggio 
sotto  quella  tuberosità  fino  quasi  alla  sede  del  ma- 
scolo  Pronatore  quadrato,  e dal  vicino  legamento 
interosseo  . Discende  rettamente  inserendosi  le  li- 
bre carnose  in  on  tendine,  1!  qoale  corre  per  un  ca- 
nale  legamentoso  attaccatissimo alFaltro  maggior  le* 
gamento  trasversale  iuternodel  carpo  cou  una  borsa, 
legamentosa  Interposta  . Snperato  il  detto  canaletto 

11  tendine  circondalo  da  una  membrana  niocosa  si 
rivolge  verso  il  metacarpo  del  poüice,  lungo  il  qiia- 
le  si  avvanza  e si  porta  ira  le  ossa  sesamoidee,  ol- 
trepassate  le  qoali  è Irattenoto  luogo  tutta  la  prima 
falange  da  una  robusta  membrana  legamentosa  a 
guisa  di  guaina,  e si  reca  alla  base  délia  seconda 


200 

falange.  Si  osserva  per  lo  piîi  ou  legamento  ?ascc>« 
loso  cfie  unisce  questo  teadiae  aüa  falange  prima  . 

L’  iifhcio  dl  qnesto  muscol©  ë quel!©  di  pîegare  il 
secondo  ossq  deî  pollice  ; puo-ajutare  anche  la  fles^* 
sione  dcl  primo,  non  che  quella  del  metacarpo  de  h 
lo  sles$o  dito,  e cio  perchëda  direzione  del  tend  me 
h luago  r osso  del  melacarpo^  e la  giiaina  o armüla 
legaœentosa  lo  tiene  aitaccato  ail’  osso  primo  . 

Il  moscolo  Flessore  breçe  de!  polliee  ë nelia  pal-- 
ma  délia  raaoo  e coe  largo  prineipio  alquaiito  teu- 
diooso  nasce  dalT  osso  onciforme,  dal  capitato,  dal 
mohangolo  minore  ed  anche  un  poco  daî  vicmo 
moltangolo  maggiore^  dai  legamenti  che  uniscono 
quelle  ossa,  e dalle  ossa  del  metacarpo  che  appar- 
tengono  al  dito  indice  ed  al  medio,  lalrolta  anche 
da  quelle  che  sosteogono  il  dito  poillce  e F anolare. 
Si  porta  al  dito  pollice  e lentameute  contrae  ndosi 
hnisce  cou  due  tendini,  che  attaccati  aile  ossa  sesa-^ 
nioidee  vanno  alla  radice  o base  délia  prima  laîange., 

Questo  muscolo  fa  pîegare  Y osso  primo  del  dito 
pollice,  si  che  foroii  un  angolo  colF  osso  del  meta-* 
carpo  vicino  . 

Il  muscolo  Abduttore  lungo  posto  nella  faccîa 
convessa  o posteriore  deiravaatibraccio  incomio” 
cia  teudinoso  sotto  la  metà  delF  ulna  da  quel^- 
la  spina  di  qiiest’  osso  cui  ë impiantato  il  lega- 
mente  ioterosseo  s un’  altra  porzioae  caraosa  deî 
medesimo  diseeode  dallo  stesso  leo-amento  e dal 
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vicîiio  osso  del  raggio.  Le  hbre  moscotari  imite  con 
obliqua  direzione  nel  teodine  che  riguarda  il  raggio 
forraano  un  moscolo,  che  prima  grosso,  iodi  este^* 
îiuato  a poco  a poco  scorre  sol  dorso  del  raggio 
e giunto  'air  apohsi  sliloiüca  di  ouest’  osso,,  sut^ 
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€e(]e  î!  teodîoe  aile  caroî,  ohe  cioto  di  una  borsa 
îîîucosa  e contenulo  In  un  canaletto  legaixîeutoso 
pervieue  alla  base  deî  metacarpo  del  poliice  in  cui  !ia 
bne . Alcune  volte  le  carni  del  rouscolo  sono  divisé^ 
m due  fascetti  e piii  spesso  daPj  slesso  muscolo 
vengono  due  tendini,  uno  de’  qnaii  ba  Y inserzione 
îudicata,  1 a!tro,  o si  pianta  nelt’ osso  medesimo  del 
metacarpo  o ne!  vicmo  moltangolo  maggiore,  spar- 
geiîdosi  alcune  fila  leadinose  a!  moscoio  Abdottore 
brève . 

L uflieio  di  questo  muscolo  si  è quelle  di  alloo- 
tanare  il  metacarpo  del  poliice  dalla  palma  délia ma« 
no,  e quindi  dalle  altre  dita. 

I!  muscolo  Ahduttore  hreve  del  polüce  è diviso  in 
due  porzioni,  aüe  quali  si  è dato  il  nome  di  Abdut» 
tore  breve  esterno  ed  interno  . È soltoposto  imme- 
dsatamente  alla  cure,  e F esterno  nasce  tendiooso 
dal  legamento  trasverso  interno  del  carpo^  dali’  a- 
poneiirosi  del  muscolo  paimare  loogo  e fanalmenle 
daîl  Qsso  mokangoîo  maggiore . Si  dirige  obliqua- 
mente  verso  il  polliee,  ricuoprendo  queliafaccia  del 
siio  metacarpo  che  riguarda  la  palma  délia  mano,  e 
ristringendosi  nella  mole  si  fa  tendinoso  . Il  tendine 
supeia  I articoiazione  cbe  ùnisce  la  prima  falaoge 
coi  metacarpo,  ed  porzione  di  esso  si  fissa  nek 
îa  base  deî  primo  osso  del  poliice  esteniamente  ( a 
mano  supma),  F altra  si  sparge  sul  dorso  dello  stes« 
s osso  lïiescolandosi  al  tendine  de*  nlnscoli  Esten- 
sori  de!  medesimo  poliice.  L*  Ahduttore  breve  interno 
e piu  tenue  delF  altro  ; F origine  sua  si  è dal  !ega« 
mento  trasverso  interno  del  carpo,  ma  pife  interna* 
mente  : il  fine  poco  sopra  F osso  sesamoideo  inter* 
no  ne!  primo  osso  de!  poliice. 
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Conviene  neU’azioue  del  miiscolo  AbtîuUore  lan« 
go  alloataaando  il  dilo  pollice  dall’iadice  ^?îcîüo. 

Il  muscolo  Adduttore  del  poliice  (a)  si  scopre 
'délia  palipa  délia  mano  dopo  che  ne  furono  separati 
gli  altri  muscoli  del  dito  pollice  e del  dito  migaolo^ 
Esso  ha  uüa  ligiira  trlaogolare,  e con  principio  mol- 
to  esteso  vieue  dalla  faccia  interaa  del  metacarpo 
spettante  al  dito  medio,  c qualche  voîta  dalla  base 
dfiir  altro  raetaeârpo  del  dito  anulare  . Dirigendosi 
quelia  massa  fibrosa  verso  il  pollice  a poco,  a poco, 
si  rlstringe,  ed  ail’  apice  acato  è aggiimto  11  teadi- 
ne  che  si  fissa  nella  base  del  primo  osso  del  polli^ 
ce,  in  que!  lato,  che  al  prossimo  dito  Indice  corri- 
^ponde.  U attacco  h comuae  al  teadine  del  musco,'^ 
îo  Flessore  breve  , 

Accosta  il  dito  pollice  aile  altre  dita  . Se  poi  il 
pollice  présentasse  un  punto  immobile  o fisso,  allo- 
ua da  questo  muscolo  sono  avvjcinate  al  pollice  le 
altre  dita  « 

Il  muscolo  Opponente  del  pollice^  posto  sotto  il 
muscolo  Abdnttore  breve,  sporge  largo  e carnoso 
dalla  meta  del  legamento  del  carpo,  e dal  moItango-=! 
lo,  magglorço  Con  obbbqua  direzione  va  ail’ esterno 
verso  il  metacarpo  del  pollice,  e si  attacca  tendino- 
so  a tutto,  il  margine  esterno  del  medesimo  osso  del 
înetacaipo  . 

Ruota  il  metacarpo  del  pollice  îo  tal  guisa,  che  il 
polpastrello  dî  questo  dito  si  rifolga  verso  fa  palma, 
délia  mano, . Quando  le  quattro  dita  piii  lunglie  sq?. 

(«)  Il  ch.  Soemmerring  parla  di  questo  muscoîo  nel  §.274  délia  swa  luio-, 
îogia,  ove  per  errore  tipografico  trorasi  scriilo  Abductor  irivece  di  Ad-, 
ductors,,  err©r«  che  nou,  fu  emendalo  neîla  traduziooe  ilaliaiia  di  queir 
fera  ,, 
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îio  [iïcgate,  per  Y azîone  xVi  qaesto  muscolo  possia- 
mo  sul  loro  dorso  applicare  strettamente  il  polllce  . 

î 

De  muscoli  proprj  del  dito  indice  délia  mano  . 

3^-^.  Oltre  i muscoli  che  sono  aile  altre  dita  co^ 
rnuni,  ha  il  dito  indice  due  muscoli  proprj,  per  i 
quali  gode  la  sua  particolare  estensione,  e dalle 
altre  vicinc  dita  si  distacca,  cioè  : 

Li  Indicatore^  e 
L’  Abduttore  proprio, 

Î1  mn%co\o  îndieatore  collocato  nel  dorso  deiravan- 
tihraccio  sotto  il  muscolo  Esteosore  coenune  delle 
dita  dériva  dalla  faccia  convessa  dell’  ulna  sotto  la 
meta  délia  sua  lunghezza.  È on  rausscolo  assai  tenue 
che  discende  longo  il  legamento  interosseo  presso 
r ulna . Il  teadme  dopo  che  siipero  Y armilla  dei 
carpo  pei  solco  del  raggio  ch’  e comune  al  tendini 
del  muscolo  Estensore  di  tutte  le  dita  si  fa  compa- 
gno  alla  limicella  dello  stesso  Estensore  che  appar- 
tiene  alF  indice,  e con  questa  s’  ioserisce  alla  hase 
délia  terza  falange  del  dito  indice  . 

Non  sofo  ajuta  1’  azione  del  muscolo  Estensore 
comune,  ma  fa  eziandio  che  nella  estensione  il  dito 
indice  si  porti  alquanto  al  raedio  . 

Il  muscolo  Abduttore  proprio  del  dito  indice  oc- 
cupa ima  porzione  dello  spazio  che  V ha  tra  il  mé- 
tacarpe del  poHice  e queilo  deiF  indice  nella  faccia 
elle  risponde  al  dorso  délia  mano . Proviene  dalla 
base  di  quelle  due  ossa  medesime  del  rnetacarpo  e 
spesso  ancora  dalF  osso  moltangolo  maggiore:  s’ in- 


grossa  nelFascendere,  poî  miiofameote  sî  assoltiglia 
e col  siio  tendine  va  alla  base  dell  osso  primo  del* 
r iudice  ne!  lato  che  riguarda  il  pollice . Qoel  ten- 
dine  poeo  dopo  si  spiega  in  una  membrana  aponeu- 
rotica  cbe  spargendosi  snl  dorso  délia  stessa  falan- 
ge  si  mesce  al  tendine  del  miiscolo  Estensore  cornu- 
ne  e del  primo  Lombricale  (a). 

Per  la  contrazione  dl  queslo  miiscolo  il  dlto  in- 
dice scostasi  dal  dito  medio  per  avvicinarsl  ai  pob 

lice  . 

De  muscoli  proprj  del  dito  auricolam 
O minimo  dellci  mano^ 

348.  Quattro  muscoli  regolano  alcunî  movimenti 
di  questo  dito,  cioë  : 

L’  Estensore  proprio 
Il  Flessore  piccolo 
L’  Adduttore  del  metacarpm 
L’  Abduttore  proprio. 

!!  moscolo  Estensore  proprio  che  sembra  qualch© 
ToUa  far  parte  del  moscolo  Estensore  comime  delle 
dita,  ha  if  suq  tenue  principio  poco  sopra  la  meta 
deir  ulna,  ed  ë distinto  dall’  Estensore  comune  da 
untramezzo  membranoso.  Alla  carne  ë unito  il  tem 
dine,  che  cinto  da  ima  boisa  mucosa  entra  per  ma 
pfcrticolare  canaletto  legamentoso,  ch’  ë parte  del 
iegamento  del  carpo . Uscito  dal  canaletto  corre 


(jo)  Il  chîarissimo  Soemmerring  annotera  il  muscolo  Abduttore  '^oprio 
del  dito  indice  tra  i muscoli  inlerossei  esteriii.  Egli  segue  in  cio  i’opiniou» 
ëel  Walter,  eà  io  qiaelia  dell’  Albin©, 
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^ülF  osso  qisîiîto  (lel  mciscarpo,  ed  aitaecatosi  al 
tendine  dell’  Esteosore  comime  delle  dita,  cbe  aî 
quinto  djto  provvede,  passa  sul  dorso  delle  due  pri- 
me ossa  di  questo  per  affigersi  alla  base  del  terzo 
insieme  colF  indicato  tendine  del  comone  Esten- 
sore . Sovente  accade,  cbe  il  detto  muscolo  non  e 
separato  dallo  stesso  Estensore  eomune,  ma  cbe  ne 
fa  parte,  ed  allora  il  tendine  cbe  portas!  al  quinto 
dito  scorgesi  divise  in  due  funicelle. 

Estende  fortemente  il  quinto  dito  délia  mano. 
Alcuni  autori  insegnano,  cbe  que!  muscolo  avvicina 
il  medesimo  dito  al  quarto,  allri  cbe  ne  lo  allonta- 
na.  lo  penso  cbe  questi  movimenti  dalF  associatat 
azione  dipendano  degli  altri  muscoli  cbe  possono 
contrarsi  nel  tempo  medesimo  colF  Estensore. 

Il  miiscolo  Flessore  piccolo  sorge  con  breve  ten* 
dîne  dal  legamento  înteruo  del  carpo  e dal  prossimo 
apice  deir  uncino  delF  osso  cunéiforme:  s’ ingrossa 
alquanto  nel  recarsi  obÜquamente  a!  quinto  dito, 
ove  col  nuovo  suo  tendine  ba  fine  nel  lato  esterno  (a 
mano  prona  ) délia  base  del  primo  osso  . Quel  len- 
dine  si  unisce  alF  altro  delF  Abduttore,  e poî  can- 
gîato  in  im’  aponeurosi  si  confonde  col  tendine  del- 
F Estensore  comune,  e veste  il  dorso  del  dito  istes-* 
so  fin  O alla  terza  falange  (à)  . 

Piega  il  quinto  dito,  rivolgendolo  al  teiïipoistesso 
verso  la  palma  délia  mano  . 

Il  muscolo  ^d-diittors  del  inctixcurpOf  ricoperto 

(«)  Per  errore  tipografico  nella  Miologîa  del  Soemmerring  §.  277  si  leg-» 
ge  che  il  tendine  dcl  muscolo  flessore  pic«oIo  si  unisce  con  quelle  delj’âd'» 
dnttorcj  menlre  dovea  dirsi  Abduttore  » stssio  err^jr*  s^ntrasi  pur9 
nella  traduzione  italiana  di  quell’ opéra. 
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clal  pîccolo  Fiessore  ed  î»  qualclie  parte  anaie  dal 
muscolo  Abdüttorc,  viene  con  Lreve  e solide  tendi- 
ne  dair  osso  cimeïforme  e dal  vîcino  legamcnto  del 

carpo.  Va  coii  obliqua  direzione  al  mclacarpo  de! 

qniiilo  dilo,  e s’  inserisce  nel  lato  cstemo  di  quesl 

osêo  tra  le  dae  sué  estvemkà  , 

DalFaziofié  di  qoesto  muscolo  viene  alqiianto  ri- 
vollo  verso  la  palma  délia  mano  il  qnioto  osso  del 
lîîetacarpo,  per  lo  çhe  la  maîio  igtessa  rendesi  cou 

îlmascolo  Abduttore  del  quinto  dito  presa  1 on- 
giee  sua  dalF  osso  orbicolare  o subrotondo  e dal  vi- 
cino  le2:atîîento  del  carpo,  corre  rettamente  longo  li 
lato  esterno  del  métacarpe  del  quiato  dito  ( a mana 
proîia  ) , ed  imisce  i!  suo  tendme  a qiielîo  del  picco- 
lo Fiessore  per  terminare,  com  esso,  parle  nella  ba- 
se del  primo  osso,  e parte  lo  ima  membrana  apoiieu- 
rotlca  che  si  confonde  co’  tendlni  degli  aitri  musco- 
li,  corne  si  è detto . 

Per  opéra  di  qoesto  miiscoîo  il  quinto  dito.  deli^ 
mano  si  allontana  dal  quarto  vieino  ,, 
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C A F O XXIV. 


’Oei  muscoli  appartenenti  aile  ganike  « 


De^  muscoli  che  miiovono  il  Jemore  , 

» 

34,9.  L osso  fiel  femore  articolato  oella  cavîtà 
cotiloidca  délia  pelvi  ossosa  puo  rl^olgersi  varla- 
ïîiente,  second o che  mosso  venga  da  qne’  mnscen 
ehe  la  sua  flessione  procnrano  verso  Y addomej  o 
che  lo  restltüiscoaq  alla  sua  prnniera  direzioue  do- 
po  che  f«  piegato,  o ehe  lo  awicniaoo  ait*  aitro  fe- 
more compagao,  o che  da  esso  la  separario,  o che 
gli  procuraoo  una  rotazione  . Que’  muscoli  sono  : 

, ( Il  Psoas  grande 

Flessori  ( L*  llïaco  interna 

( .11  Pettinèo  o îivklo. 


Esleiisore  ( Il  Gluîeo  maggiore 


AxldoUori 


( Il  Tensore  délia  fascia  latœ 
( Il  Triciplte  del  femore 


( ï!  Gluteo  media. 

(Il  Gluteo  piccolo 
Abdnttori  ( Il  Piriforme 
( Il  Quadrato 
( î Gemelll 

R^laton  ^ o,t,,ratore  esterno. 
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ï!  iniiscolo  Psoas  grande  o maggiore.  sia  neîlâ  re* 
gîooe  de’  lombi  ov’  è coperlo  dal  periloneo  . Gll  si 
ascTîi'OiîO  dleci  origlni  : la  prima  ë ci  al  lembo  Infe* 
ïîore  de!  corpo  deli’  oltima  vertebra  ciel  dorso  laie- 
ralmenle,  dai  legameiito  intervertébrale  ciie  succé- 
dé* e dial  corpo  deÜa  vertebra  prima  de’  lombi  : la 
seconda  cl  al  lembo  ioferiore  délia  prima  vertebra 
îstessa  de*  lombi,  dal  corpo  deüa  seconda  e dal  le» 
gaœeuio  inierposto  : la  terza  dalla  seconda  e terza 
vertebra  e dal  legamento:  la  qoarta  dalla  terza  e 
quarta  vertebra,  e cosi  la  quinta  dalla  quarta  e quiu- 
ta  verlebra  e da’  Icgameoti  intervertebrali  . Quelle 
origiîiî  non  sono  distinte  e separate,  e dalle  stesse 
si  forma  un  a massa,  alla  quale  altri  cinque  fascetti 
si  uniscono  profondamente  collocall  cîie  procedo» 
no  dalle  apolisi  Irasverse  deîle  cioque  vertebre  îom» 
bari,  e cosi  formasi  un  grosso  cordone  carnoso  che 
discende  con  direzione  oblicjua  dalle  parti  interne 
aile  esterne,  si  assottiglia  un  poco  e divieae  teiidi» 
noso  . Scorrendo  il  tendine  presso  il  muscolo  Biaco 
înterno  si  attacca  ad  esso,  e soperalo  i!  margine  del* 
F osso  del  pube  si  fa  strada  alla  coscia  soito  il  lega» 
mento  del  Falloppio,  siattacca  al  legamento  cigliare 
cbe  contiene  il  capo  del  femore,  e sempre  unito  al 
tendme  del  muscolo  îüaeo  interno  s’  implanta  nel 
trocantere  minore  del  femore  , 

Innalza  il  femore  verso  il  ventre  e percio  piega  la 
coscia,  e siccome  il  trocantere  coi  si  connette  ë 
collocato  internaraente  ed  alqaanto  posteriormente, 
cosi  nella  flessione  fa  rotare  quest’  osso  un  poco  ab 
F esterno.  Se  il  femore  sia  fermo,  fa  curvare  alF  in» 
nanzl  la  pelvi  co’ lombi,  o ad  uno  dei  lati,  se  agisca 
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ant)  solo  de’  miiscoli  . Soslieue  i lombi,  e gîi  erjo-e 
se  fossero  piegati  posteriorrnenle  . 

Il  niuscoîo  Iliaco  interno  c pialto  e steso  ueüa 
faccia  îuterua  deif  osso  degl’  iij  . Trac  1’  iiicomJa- 
ciamento  siio  daU’  apdBsi  trasversa  dell’  nltiroa  ver- 
tebra  de  lo.aibi,  o,a  tnî.to  il  lïiargme  iriïeriio  deüa 
ciesta  degl  ilj,  dai!  areo  interposto  elle  apoiisi  an- 
teriorl  di  quest’  osso,  da  iiitta  ia  medcsima  faccia 
interna  delV  osso  stesso,  e qnalche  volta  si  aggingue 
lia  fascetto  carooso  ctjc  viene  dall’osso  sacro,  o daî 
îegaineuto  cigliare  de! T articolazioue  de!  leinurc 
Le  fibre  derivauli  da  una  si  vasta  superficie  si  rac- 
colgooo  in  lin  grosso  ventre  che  uuiîo  a!  tendine  del 
muscolo  Psoas  si  dirige  al  niargiue  latérale  cd  an» 
teriore  délia  pelvi  ove  trovasi  iina  scavatura  sopra 
la  cavita  cotiloidea,  passa  sotto  il  legameufo  del 
F alloppio,  e con  quel  tendine  ha  il  line  eomiine  ne! 
trocaotere  minore  del  femore . In  queslo  cammi- 
no  si  attacca  U muscolo  al  legamento  cigliare  del- 
r articolazione  del  femore,  e sempre  Ira  l’apice  del 
troeantere  ed  i!  tendine  trovasi  una  borâa  mu-» 
cosa  , 


L’  oflicio  del  muscolo  lilaco  mterno  è quello  stes- 
so  del  Psoas  superiormente  iudicato. 

I!  muscolo  Pettineo,  dette  anche  Livido,  o Iliaco 
e^terno,  è coüocalo  nella  parte  superiore  délia  co- 
scia,  e discende  dalla  liiiea  aspra  o costa  auteriore 
de!  ramo  orizzontale  dell’  osso  <lel  pube,  esterna- 
mente  alla  tuberosità  che  ha  qiiest’ osso  presso  la 
sincondrosi  . É largo  nel  sao  pnticipio,  indi  ieuta- 
menle  si  contrae  e correndo  un  poco  ail’  esterno, 
inferiormente  e verso  le  parti  posteriori  s’  inserisce 
tendinoso  nella  linea  aspra  de!  femore  ch’  è solto  iî 


îrocantere  mîûore»  Qaalchc  voita  qnesto  itiüscoIo 
trovasi  diviso  ia  doe  fascetti . V’ha  ima  l>orsa  mii-' 
cosa  tra  il  tendioe  e Fosso  del  femore. 

î!  moscolo  Qliiieo  maggiore  è uaa  massa  cariiosa 
sotioposta  immediatamerite  alla  cale  delle  iiatiche 
ed  air  aponeurosi  continua  a qiielîa  del  b^uscoIo 
Larcrhissimo  del  dorso  é del  Sacroloîîîbare . fat- 
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lo  dl  grossi  fascetti  carnosî  separati  da  altrettanti 
stratl  di  raembraaa  cellulosa,  che  ieodiaosi  nelF  o- 
Fïgiae  procedoiîo  dal  margine  esterno  délia  cresta 
dell’  osso  degf  ilj  oella  sua  parte  posteriore,  dall’os- 
so  saero,  dal  legameato  che  unîsce  F osso  sacro  a 
quello  degFüj,  dalF  osso  del  coccige  e dallegameii- 
lo  tuberoso-sacro  . Qae’cordoni  carnosi  che  lo  corn- 
poDgono  disceodoüo,  e portandosi  obliquameate  al- 
F esterao  si  raccolgono  in  un  largo  e grosso  teadi- 
ne  che  passa  dietro  il  muvscolo  Vasto  esterno^da  cui 
è separato  mediaate  uaa  borsa  mucosa.  Lo  stesso 
teiidiae  c coperto  dalF  apoaenrosi  del  moscolo  Fa^ 
scia  lata,  e superato  il  trocaotere  maggiore  del  fe- 
more  si  fissa  nelia  liaea  aspra  ch’  e sotto  il  medesi- 
mo  trocaatere  pe!  tratlo  di  quattro  dita  trasverse  . 
Uaa  borsa  mucosa  si  frappoae  al  tendiae  ed  al  tro- 
caatere,  e doe  borse  simili,  ma  piîipiccole,  sono  tra 
î!  medesimo  tendiae  e F osso  del  feaîore . 

Ail  orche  ci  troviamo  ereiti  F azione  delle  fibre 
aateriori  allontaua  ua  femore  dalF  altro  î per  lo  con- 
trario qoando  siamo  seduti  cio  si  ottieae  per  opé- 
ra delle  libre  posteriori.  Slao<lo  noi  îa  piedi  , le 
fibre  posteriori  esteodoao  il  femore  e lo  porfano  ia- 
dietro.  Tutte  poi  unitameiite  fanno  si  che  poggian- 
do  noi  con  un  solo  piede  o coa  ambiflue,!a  pelvi  sia 
sostenuta  e non  possa  piegarsi  a!F  iimaiizl  . 


/ 
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ïî  muscolo  Tensore  âella  fascia  latd  h sotto  la  «Gii? 
te  nella  faccia  esterna  e soperiore  deüa  coscia.  Dal» 
la  faccia  esterna  (IcU’  apofisî  anteriore  e superlore 
degF  ilj  viene  tendinoso  e tenue,*  disceodendo  si  fa 
carnoso  e s’  iogrossa,  e siccome  Iïoo  da!  prioeipio 
è abbracciato  da  ima  rneoiLrana  apoociirotica,  cosb 
svanisce  tra  le  sue  lamine  poco  sotto  il  trocantere 
inaggiore  del  femore.  L’ indicata  aponeurosi  è ap* 
punto  una  larga  fascia  ( chiamata  ancorsL  guaina  del 
femore')  che  discende  dalla  cresta  degFilj,  dall’osso 
sacro,  dal  coccige,  dalla  tuberosilà  delf  ischio,  e 
daU’aponeurosl  del  muscolo  Oblifjuo  esterno  delTad» 
dôme,  sotto  la  cute . Tessuta  di  libre  rette  e tra- 
sversaü  , ha  una  differente  grossezza,  si  che  ne! 
lato  esterno  del  femore  ove  si  connette  al  teadine 
del  muscolo  Vasto  esterno  è pin  spessa  che  altro- 
ve  : ove  ricopre  il  muscolo  Giuteo  maggiore  è piiî 
tenue  . D isceede  per  la  coscia  gettando  alcunepor- 
zioni  Ira  Y uno  e Y altro  muscolo,  ed  ooa  spécial» 
mente  che  si  attacca  alla  linea  aspra  posteriore  de! 
femore  . Giunta  al  ginocchio  îo  circonda,  si  hssa  al» 
r esterna  tuberosilà  superiore  délia  tibia,  indi  piii 
sottile  veste  ed  abbraccia  i muscoü  délia  gamba  e 
va  a perdersl  ne’  legamenti  armillari  de!  tarso. 

L’  ufficio  del  muscolo  Tensore  délia  fascia  lata  si 
è quello  di  stirare  qnella  estesa  aporieurosi,  e quiodi 
girando  il  femore  alF  iatcrno  lo  accosta  ail’  altro  fe- 
more . 

Il  muscolo  Tricipite  del  femore  occupa  la  par« 
te  interna  délia  coscia  e specialmente  la  superio- 
re. Ha  tre  oris^ini  distinte  e tre  ventri,  donde  ne 
derivo  il  nome  . Il  primo  ventre  ha  principio  dal- 
la sîufisl  delle  ossa  del  pube  e dalla  promioenza 


che  sorge  da  quest' osso  sopra  la  soa  branca  discen- 
dente.  Al  breve  suo  teudme  tien  dietra  il  ventre 
carnoso  cîie  disceode  parallèle  al  muscolo  Pettineo 
e portas!  un  poco  esternamente  per  aver  fine  nella 
îinea  aspra  del  femore.  Una  knga  e sottîle  porzione 
del  teudiae  si  prolunga  plu  al  basso  nel  lato  mterno 
délia  coscia  per  unlrsi  al  tendine  principale  del  ter- 
zo  ventres  ed  Inserirsl  con  esso  nel  condilo  interno 
del  femore.  Alcaoi  danno  al  primo  ventre  H nome' 
dl  muscolo  Jdduttore  lungo  del  femore  . Il  seeoudo 
ventre  prende  il  suo  incommolameiito  sotto  del  pri- 
mo dai  legamento  delta  indicata  sinfisi  del  pube  e 
(la  tutta  la  faccla  anteriore  dello  stesso  rarao  dl- 
seeiidentedl  quest’  osso.  Corre  airingiu  ed  ail’ ester- 
îio,e  col  siio  tendine  si  dirige  alla  stessa  linea  aspra 
del  femore  mescolandosl  colle  fibre  tendlnose  del 
ventre  primo;  anzl  é da  osservarsl  che  il  primo  ven- 
tre, che  nella  origine  è anteriore,  finisce  un  poco 
posteriormente  al  tendine  del  secondo  ventre  che 
lia  1’  origine  posterlore  . Questo  è il  muscolo  detto 
Adduttore  breçe  del  femore  . Il  terzo  ventre  plu  vo- 
Inminoso  degli  altrl  vlene  teodinoso  dalla  tuberosl- 
tà  deir  Ischio  e dal  ramo  ascendente  dl  quest’^  os^ 
go  che  diviene  continuo  al  ramo  dlsceodente  de!  pu^ 
be,  e cou  le  proprie  carnl  miste  a quelle  degb  altri 
due  ventrl  lu  parte  si  planta  nella  suddetta  linea 
aspra  del  femore  fino  oltre  la  meta  dl  quest  osso,  ed 
in  parte  manda  on  lungo  tendine  che  si  accosta  a 
quello  del  muscolo  Vasto  interno,  ma  isoîato  pol  si 
lissa  nel  condilo  Interno  del  femore  . É il  Grande 
Adduttore  del  femore . 

Accosta  un  femore  alf  altro  , împedisce  T allar-» 
garaenlo  delle  cosclc,  aka  il  femore  verso  la  pelvia 


e lo  riiota  in  modo  clie  la  sua  facciaiaaterlore  si  rl- 
volga  un  poco  ail’  esterno . 

Il  Muscolo  Grhiteo  medio  h molto  piîi  esteso  clie 
il  Gluteo  maggiore,  perché  ha  il  sno  principio  poco 
sotto  il  margine  esterno  délia  cresta  degl’îlj  non  oc-- 
cupata  dal  Ghiteo  maggiore,  dalle  due  apohsi  ante- 
riori  e da  molta  superiicie  delle  stesse  ossa  ; oltre 
di  che  alciine  fibre  provengoao  anche  dalla  mem- 
brana  aponeurotica  esterna  ch’ è porzione  délia  Fa- 
scia  lata.  Le  fibre  piu  anteriormente  collocate  di- 
sceudono  rettamente,  le  altre  convergouo  quasi  al- 
trettanti  ra^^i  dalla  circonferenza,  ed  unité  aile  an- 
teriori  hanno  acf^iunto  un  tendioe  robusto  che  ter- 

* O 

rniua  nel  trocaiitere  maggiore  del  femore.  Tra  Y e- 
stremità  di  quel  teudine  ed  il  muscolo  piriforme  è 
collocata  una  borsa  mucosa  . 

Per  osservare  1*  azione  di  questo  muscolo  convie- 
ne  che  la  persona  poggi  sopra  un  sol  piede.  Allora 
volendo  distaccare  una  coscia  dall'altra  a^isce  il 
muscolo  Gluteo  medio.  Quando  siamo  sediiti,  c’in- 
segna  Winslow,  che  le  fibre  anteriori  dello  stesso 
muscolo  fanno  ruotare  il  femore  in  modo  che  il  suo 
lato  esterno  sia  portato  anteriormente,  e le  altre  fi- 
bre per  lo  contrario  rivolgono  la  superficie  anterio- 
re  ail’  esterno.  I muscoli  di  ambi  i lati  sostene-ono  la 

O 

pelvi . 

Il  muscolo  Gluteo  piccolo,  o minore  ë sottoposto 
al  medio,  ed  ë attaccato  a tutto  il  centro  délia  su- 
perficie esterna  dell’  osso  degf  ilj  con  un  lembo  ar- 
cuato,  alla  faccia  pure  esterna  delle  apofisi  anteriori 
di  quest'  osso,  non  che  al  capo  ed  alla  spina  dell’  i- 
schio . Le  fibre  piîi  manifestamente  che  negli  altri 
due  Gîutei  si  portano  a foggia  di  raggi  dalla  circon^ 
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fereoza  a!  centro,  ed  oltrepassata  appena  la  metà 
di  luDghezza  incontrano  uii  tendine  largo  ed  ap- 
pîanato,  che  ristringendosi  lentamenle  corre  sul  le- 
fifamento  cîp'liare  del  feaiore  cm  si  fa  aderente,  e va 
al  maggior  trocantere  di  qaest  osso  . Una  borsa 
miicosa  è tra  il  tendine  ed  il  trocantere  . 

Agisce  ne!  modo  stesso  che  il  Gluteo  medio,  aju- 
ta  Torse  quelFazione  che  abbiamo  indicata  nel  mu- 
scolo  antecedente  per  cui  il  femore  si  riiota  mipoco 
alla  parte  anteriore  . 

îl  mnscolo  Perijhrme^  che  si  vede  aliorcbc  sicnsi 
distaccati  i due  muscoli  Ghitei,  maggiore  e medio  5 
è un  piccolo  miiscolo,  che  nasce  tendinoso  dalla  su- 
perficie anteriore,  ossia  concava  e latérale  dell  osso 
sacro  alla  regione  delta  seconda,  terza  e quarta  sua 
vertebra  . A quelle  earni  altre  se  ne  aggiiingono  dal 
margine  inferiore  e posteriore  delF  osso  degl’  ilj,  e 
cosi  formasi  una  massa  carnosa  tenue,  ma  molto 
larga,  che  in  seguito  si  contrae  e con  direzione  tras- 
versale  passa  sotto  V osso  degl'  üj  e dletro  il  capo 
deir  Ischio,  e con  lungo  ed  appianato  tendine,  con- 
nesso  ai  legamento  cigliare  del  femore,  si  caccianeh 
fa  meta  clrca  di  qiiella  fossa  ch’  è scolpita  nella  su- 
perficie interna  del  trocantere  maggiore  del  femore  . 

Ruota  11  femore  on  poco  ail’  eslerno,  lo  distacca 
daS  suo  compagno,  e stira  il  legamento  cigliare  per- 
che nel  movimento  delf  abduzione  non  si  corrughi  e 
non  sia  qiiindi  compresso  tra  il  femore  e la  cavità 
coliloidea  . 

Il  muscolo  Quadrato  del  femore  ë un  breve  e pia« 
no  mnscolo,,  cui  dalla  figura  fu  assegnato  il  nome, 
L’  origine  sua  tendinosa  si  ë dal  margine  esteriore 
délia  branca  discendente  delf  Ischio,  donde  ascen» 


'J,  ^ J 


fîeado  alquanto  recasi  iofoon  per  afii^ersi  alla  lioea 
rllevata  ed  aspra  che  nella  faccia  postcriore  del  fe- 
more  ë tra  il  maggiore  ed  il  minore  trocantere  . 

Puo  far  SI  che  il  fcmore  si  ruoti  ali’  esterno.  Gon- 
corre  nell’  azione  del  Periforme  oeli’ allontanare  un 
ginocchio  dall’  altro  . 

I miiscoll  G^emelli  sono  due  piccoli  fascetti  car- 
nosi,  che  trovansi  sotto  il  muscolo  Periforme,  tra 
1 osso  dell  ischio  ed  il  trocantere  maggiore  del  fe- 
more  collocati  trasversalmente.  Il  superiore  ë mino- 
re deir  allro  ch’  ë inferlore  : quello  viene  dal  lembo 
îûferlore  délia  splna  deir  ischio,  questo  dalla  parte 
superiore  e posterlore  délia  sua  tuberosità  . Tenul 
sui  prlücipio  e contratti  s’ingrossano  correndo  tras- 
versalmente, ed  unito  1’ uno  aîF  altro  col  mezzo  di 
libre  tendinose  formano  una  specie  di  tubo  o gualoa 
nella  quale  trovasi  il  tendine  del  muscolo  Otturato- 
re  interno  . Dlvengono  a poco  a poco  tendinosi  e 
col  tendine  dello  stesso  Otturatore  giuogono  alla 
fossa  scoîplta  internamente  al  gran  trocantere,  ed  in 
essa  hanno  lor  line  dopo  clie  soorrendo  sul  Icgamen- 
to  cigliare  del  femore  si  attaccarono  ad  esso  . Una 
lunga 'borsa  mucosa  accompagna  questl  muscoli. 

Hanno  Y uflizio  comuoe  col  Periforme  , col  Qua- 
drato  e con  V Otturatore  interno. 


Il  muscolo  Otturatore  interno  ë dentro  la  pelvi  e 
chlude  il  foraine  triquetro  o ovale  . Nasce  tendinoso 
da  tutta  la  porzione  dell  osso  del  pube  che  concor- 
re  a formare  il  forame  stesso  e dal  ramo  ascenden- 
te  deir  ischio  . Dalla  superficie  poi  interna  del  lega- 
mento  Otturatore  del  medesimo  forame  veno'ooo  le 
libre  carnose,  che  miste  aile  prime  si  dirigono  aî- 
1 esterno  ed  un  poco  indietro  raccogliendosi  in  una 


jiiassa  ristretta  e grossa;  questa  esce  dalla  pelvl  per 
vm  solco  ossoso  ch’  è tra  la  spina  e la  tuberoslta  del- 
Fischio;  aile  carni  si  agglunge  il  teucîine,  che  si  ri- 
piega  iofaori  ed  abbracciato  da  due  muscoli  Gemel- 
li,  con  essl  si  reca  alla  fossa  scolpita  nella  superfi- 
cie interna  del  maggior  trocanlere  alla  sua  radice  . 
Ove  r indicato  muscolo  è a contatto  del  legamento 
otturatore,  le  sue  carni  sono  interrotte  da  quattro 
striscie  tendinose  che  vanno  lutte  ad  unirsi  al  tendi- 
îie  principale  . 

Scorrendo  il  tendine  sopra  F osso  delF  ischio  co- 
rne sopra  una  troclea  rivolge  d femore  ail  esterno  e 
posteriormente  piii  che  ottener  si  possa  dal  muscolo 

Periformc  . 

Il  muscolo  Otturatore  esterno  ottura  il  forame  tri- 
qiietro  délia  pelvi  esternamente . L’  origlue  sua  ten- 
dinosa  è dalla  faccia  esterna  del  ramo  discendente 
del  uube  e del  ramo  ascendente  dell’ ischio.  Altre 
libre  vengouo  dalla  membraiia  Icgamentosa  che  chm- 

de  il  forame,  e tutte  insieme  raccolte  iu  un  cordone 
vanuo  verso  le  parti  esterne  passaudo  innanzi  al  ra- 
mo discendente  o corpo  delî’  ischio  solto  la  cavilà 
coliloidea.  Ivi  le  carni  hanno  unito  un  tendine  che 
cammiuando  dietro  il  collo  del  feraore  incontra  la  fos- 
sa già  indicala  del  trocantere  maggioie  ed  iu  essa 
ha  line  . Tra  il  muscolo  e T osso  dell’  ischio  è collo- 
cala  una  borsa  nmcosa  . 

Ajuta  e seconda  V azione  del  muscolo  Otturato-' 
re  interno. 

De  muscoli  che  muoçono  la  gamba . 

35o.  L’  estcnsloue,  e la  flessione  délia  gamba> 


non  elle  T accostamento  di  nna  o^amlja  alF  altra  h 
dovuto  ai  se£*ueuti  muscoll: 


( Il  Pietto  délia  gamba,  o anteriore 
Il  V asto  esterno 
l!  V asto  interno 

I 

( li  Crurale 

\ 

( Il  Q radie 
( II  Semitendinoso 
Fies  sori  ( Il  Semimemhranoso 

( Il  Bicipite  délia  gamba 
( Il  Popliteo 


Estensorl  ^ 


Â J î ti.  • ( I!  Tensore  délia  fascia  lata 
Adduttori  ; ti  o • 

( 11  oartorio 

Il  muscolo  Betto  délia  gamba,  clilamato  anche 
B.etto  anteriore,  e lungo  qiiaiito  ii  femore,  e giace 
îiella  parte  anteriore  délia  coscia  sotto  Ÿ aponeorosi 
Fascia  lata.  Dériva  con  robusto  tendine  dairapofisi 
anteriore  ed  inferiore  delF  osso  degF  iij,  e dalF  osso 
medesinio  pneo  sopra  il  ciglio  délia  cavità  cotüoi- 
dea  : si  attacca  al  legamento  articolarc,  e fatto  car- 
noso  discende  lungo  il  femore  nella  sua  faccia  ante- 
riore.  È im  poco  appianato  e présenta  due  superficie: 
la  posteriore  lutta  teiidinosa,  F anteriore  fatta  dl  fi- 
bre convergenti  nel  mezzo  corne  i peli  di  uea  peniia. 
Presso  F inferiore  estremità  del  femore  ii  teodine 
tien  dietro  aile  carni,  indi  si  spiega  in  un’  aponeuro- 
si  che  si  unisce  principalmente  aîF  altro  tendiae  deî 
Hîuscolo  Vasto  interno  e coa  esso  fortemente  si 


sa  al  alla  laocia  aiilt'riorr  clt'lla 

n>tula 

liuial/.i  la  roliiliï  ('  (jiiuvtli  slira  la  til>Ki  . >l 
lUH'i'hlo  î'  pu'^alo  \o  (\stoiul('  : sc.  picoato  il  ouuu'- 
c'hiii.  la  til>ia  ^ircsout assc  il  piinlo  inimolulr  i>  Iinso, 
rstoiulo  t'il  ('riiii'.  il  l(MUi>rc  sulla  lihia. 

Il  imiSiMtlo  / '«/A'/o  r una  osU’sa  massa  cm'- 

v.OxSa  oolloi'ata  m'U'  t’Slrrni)  lalo  tU'lla  cosi'ia.  c\\c 

lia  il  siio  piii  alu>  pruu'ipio  dalla  parti'  t'sU'riia  od  an- 

(oriori'  ili'lla  hast'  ilcl  t roi'antort'  ma^'j^iorr  ; uuli  ila 

tiilta  la  liiira  aspra  poslrriort'  ilcl  It'mort',  ooinu'sso 

siipi'riornu'uti'  l'ol  (»lnlt'o  majJi^'^'uH't' . f dalla  lai  i )ti 

rstt'nia  dt'l  tVmori'.  Lr  rii>rt'  poiiansi  ithlupiamt'uli'  al- 

r iuiiaa/.i , O lormano  allami'l?t  t'irra  dt'l  Icmori'  un  nui- 

soolo  assai  v oliiminoso. t'd  t'SU'niamt’ul t'  nt'ap('rlt>  tli 

sostau/ai  loiulumsa.  .nist't'iitlt'mit)  divit'ut'  pui  ^rat'ilt' 

ml  t'meîlt'  imlt'iuruu'  lar^a>.  hrt'vt',  ma  oia>sst>.  rlu' 

unilt^  a (pii'llo  dt'l  Ixt'llti  aah'rittrt'  si  piaiita  lu'l  mar- 

o^iiu'  siiporiorc  otl  t’SÎt'nio  ih'lla  rt>tula  , t'  s[>ti'‘:;at t>  m 

mt'mhrana  apinu'iirt^t it'a  passa  alla  rslrt'iml?»  snpi’- 

riort'  ilt'lla  lihia  o si  pn>lmi;;a  m'ila  ^iiaina  Ifiuliiu»- 

sa  dt'lla  tvamha,  Lt'  libre  tli  tpi('Slt>  nmst't>li>  per  hm- 

fvo  trait  O tlt'l  {('mort'  soan  t'tmiu'sse  t't>u  tpicllt'  tlt'l 
r' 

(iriiralt'  . 

St'  ai^ist't'  di  per  se  soit)  ruota  un  poeo  alf  ester- 


y .V\otn^i  AiiliM'i  mUIo  il  nouv'  ili  nmsoi^l»'  quotincifti.r  ..i 

comprjnvilovio  » quallro  i\uisooh  . Sioco*"*'  nt'U<»  lU'sotivMoiK* 

th  t*s>o  ^'avliuio  S('pNv;\lan\cnil('  J«'l  }\nl(M  ior«*  o iuu.s(h>U^  Urlli»  AvWn 

î;ai\^lu,  vkl  vrnhv  osloviuV.  o inviscolo  > a.slo  t'sltMiu),  tU'l  vt'utrr  inloruo  o 
WMiSivlo  Vs.^lo  >nlomo.  e <.\c\  \('ulir  posloi'iovo  o nuisoolo  eruralt',  ron-ii- 
ac'liinvU''  0;1'VUIU»,'>  l\l  cV^SI  f'  disliulil  » Ut'lhl  t’OUot  il i.lOMt' , l\(  U<? 

pu^vlo  aiaVvoiuo  M\i\  loro  a/.iono  oo.  coCi  in  qurl  noino  parmi  ohr  rav- 
^>^ar  si  ùcblva  la  voloutà  d' iiutinlaro  mu  nuova  cd  mnlih'  druonima- 


ïkv  no  . 


no  il  ginoccliio  . Qaando  sediamo  eslende  11  giaoc- 
cliio  se  era  piegato.  Coiitraeodosi  Insleme  cogli  aî- 
tri  tre  muscoli  estensori  convieee  îiella  comime  loro 
azlone  . 

Il  muscolo  Vasto  interno  ë un  poco  piîi  breve  del- 
r esterno,  ed  esce  tendinoso  dalla  siiperhcie  ante- 
riore  del  minou  trocantere,  non  che  dalla iinea  aspra 
che  da  questa  apofisi  portasi  inferiornieete  . E at- 
taccato  alla  faccia  interna  del  feinoue,  e le  fibre  pui 
copiose  nella  porzione  media  che  nelle  due  estremi- 
tà  costltuiscono  un  grosso  ventre  carnoso  cli’ë  con- 
giunto  al  muscolo  Crurale.  Quelle  fibre  discendono 
con  direzione  obliqua  dal  lato  interiio  délia  coscia 
alla  parte  anteriore,  e si  prolungano  piu  che  quelle 
del  muscolo  Vasto  esterno  . Finalmente  uua  robu- 
sta  aponeurosi  continua  aile  carni  si  unisce  al  tendi- 
ne  del  muscolo  Retto  anteriore,  s’  ioserisce  al  raar- 
giue  Interno  délia  rotula,  passa  alla  superiore  estre- 
mità  délia  tibia,  concoure  particolarmente  alla  for- 
mazione  di  quel  tendine  comune  che  unisce  la  rotu- 
la  alla  tibia  anteriormente,  ed  infine  spiegata  in  tenue 
membrana  si  perde  nella  guaina  aponeurotica  che 
abbraccia  tutt’ 1 muscoli  délia  ^amba. 

Eslende  la  gamba  agendo  col  Vasto  esterno  . 

Il  muscolo  Crurale  ë posto  tua  i due  muscoli  Va-- 
sti  e dietro  il  muscolo  Retto  anteriore  . E adereote 
in  lutta  la  sua  estensione  alla  faccia  anteriore  o con- 
vessa  del  femore  dalla  quale  prende  incomiiiciamen- 
to  poco  sotto  i trocanteri.  Il  muscolo  ë unito  co’  vi- 
cini  muscoli  Vasti,  ma  pih  con  f inlerno  ; V ester- 
na  sua  superficie  ë in  gran  parte  teûdinosa,ed  allun- 
gandosiquel  tendine  oitre  restremità  inferîore  si  me- 
sce  strettaraente  colf  altro  del  Retto  e con  quei  dei 


V.-isti  per  avcre  cou  essi  un  comune  aUacco  nella 

rotola  . 

Esteode  la  gamba,  se  il  giooccbio  sia  prima  piega- 
to  . Dair  azione  imita  de  quaUro  miiscoli  ludicatï 
mantierîsi  in  Iinea  retta  la  tibia  col  fcmore  si  che  ne 

Tiene  sostenuto  tutto  il  tronco  . 

Una  poizione  degli  accennati  tendini  e speciab 
mente  qaello  del  muscolo  Retto  e l altro  del  Vasto 
iüterno  passano  salla  faccia  anteriore  délia  ïolula, 
ne’  solchi  délia  quale  s’  innestano,  e superato  que- 
st’ osso  si  uniscono  ad  un  robuslo  legaraento  chedal 
inargine  inferiore  délia  rotula  disceade  a ijueli  a- 
sprezza  rilevata  cli’è  nella  sommita  délia  Costa  ante- 
riore délia  tibia  . Tra  il  tendine  del  muscolo  Crura- 
le, r osso  del  femore,  il  legamento  articolare,  e la 
rotula  inconlrasi  una  borsa  mucosa  comunicante  con 
la  cavità  dell’  articolazione  , 

il  muscolo  Gracile,  o Retto  interno  e nella  parte 
interna  del  femore  e dalla  sinfisi  del  pube  si  estende 
lino  al  ginoccbîo  . Da  qoella  sinlisi  e sotto  la  medesi- 
ma  daîl’  OSSO  del  pube  con  largo  e sottil  tendine  si- 
mile  ad  una  membrana  aponeuiotica  vicne  questo 
muscolo,  cbe  fatto  carnoso  si  contrae  in  un  coi do- 
nc quasi  rotondo  che  gionge  cosi  ail’  interno  condi- 
lo  del  femore.  Ivi  si  aggiunge  alla  carne  un  tendine 
tenue,  elle  superato  il  condiîo  stesso  si  rivolge  verso 
le  parti  anteriori,  e si  spiega  in  una  membrana  cbe 
si  sparge  per  la  faccia  soperiore  ed  anteriore  délia 
tibia  sotto  U tendine  del  muscolo  Sartorio,  confon- 
dendosi  con  una  simiie  membrana  di  altri  muscoli,  e 
diffondendo  le  proprie  libre  sulla  guaina  tendinosa 
délia  tibia.  V’ha  unaborsa  mucosa  comune  aquesto 
tendine  ed  a quello  del  muscolo  Sartorio  e del  Se« 
milendinoso . 


^8 1 

Flette  il  gîuocchîo  se  agisca  însîeme  col  Sartorio 
O cou  pli  altri  muscoli  flessorl . Pno  avvicinare  ima 
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gamba  alT  altra  quando  la  sua  coutrazlone  secoucli 
quella  del  miiscolo  Trieipite  délia  coscia  . 

Il  muscolo  Semitendinoso  e detto  anche  Seminer-^ 
çosOf  perche  nella  sua  meta  snperiore  e caruoso , ecl 
il  rimanente  e un  lun£*o  tendine.  Trovasi  nella  co- 
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scia  al  suo  lato  interno  e posteriore  . Nasce  dalla 
tuberosità  dell’  ischio  con  tendine  comune  al  musco- 
lo Bicipite,  ed  a quel  tendine  ë annessa  ima  borsa 
mucosa.  Il  Semitendinoso  pero  ë piîi  interno^e  pro- 
cédé dalla  porzione  pin  inferiore  di  quella  tuberosi- 
tà , Le  carni  formano  un  grosso  muscolo  che  alla 
meta  circa  del  femore  manda  un  lungo  tendine,  il 
quale  discende  dietro  il  condilo  interno  del  femore  , 
trattenutovi  da  una  guaina  membranosa  sommini- 
strata  dall’  aponeurosi  componente  la  Fascia  lata  , 
afimchë  non  possa  scorrere  innanzi;  e rivolto  quin- 
di  alla  faccia  anteriore  si  spiega  in  una  membrana  che 
ha  hne  sotto  la  tuberosità  interna  délia  tibia  tosto 
sotto  F inserzione  del  tendine  appartenente  al  musco- 
lo Gracile  . 

Piega  la  gamba  quando  ë estesa.  Se  la  gamba  sia 
ferma  llette  il  femore,  sostiene  la  pelvi  e la  érigé 
se  fosse  incurvata  anteriormente  . 

Il  muscolo  Semimemhranoso  discende  con  un  ten- 
dine cilindrico  dalla  tuberosità  delF  ischio  sotto  la 
cavità  cotiloidea.  Il  tendine  si  allarga  a foggia  di 
una  membrana  aponeurotica,  donde  provenne  il  no- 
me del  muscolo,  e taie  si  conserva  hno  alla  terza 
parte  superiore  del  femore,  ove  comincia  a farsi  car- 
noso  nel  suo  lato  posteriore  ed  interno,  poichë  il  la- 
to opposto  mantiene  la  natura  aponeurotica  fino  a!- 


la  dlstanza  di  pocbe  dita  trasversc  dall’  estremltà  in- 
feriore  del  femore  . La  carne  cresce  lentamente  di 
nioîe,  e ad  essa  tien  dietro  un  altro  tendine  spesso, 
sna  plu  brève,  che  s’  inserisce  nel  lato  posteriore  ed 
ïîiterno  del  capo  délia  tibia,  frapposta  tra  il  mede- 
siiîio  e Fosso  ona  borsa  mucosa  comimicante  con  la 
cavità  deir  artieolazione  . A quel  tendine  poi  ë con- 
tinua lîiF  aponeurosi  clie  attraversa  il  poplité  e rin- 
forza  il  legamento  delF  artieolazione,  discendendo 
alcuoi  suoî  fascetti  fibrosi  e per  il  lato  interno  délia 
tibia  e lungo  la  fibula . 

L’  ufficio  di  qiiesto  mnscolo  ë lo  stesso  che  quello 
del  muscolo  Setiiitendinoso  . Stende  il  legamento  ar- 
ticolare  del  ginocchio,  e siccome  F inserzione  del 
siio  tendine  ë nel  poplité  piii  posteriormente  che  il 
muscolo  Semitendmoso,  cos'i  esso  piega  il  ginocchio 
pin  evidentemente  e con  maggior  forza  che  F altro. 

Il  muscolo  Bicipite  délia  gamba  ha  due  capi,  ai 
quali  sono  continui  due  ventri,  e questi  concorrono 
insieme  in  un  muscolo  solo  . Que’  ventri  sono  di 
luüo'hezza  differente,  ed  il  piii  lungo  dériva  teu- 
dinoso  dalla  tuberosità  delF  ischio  con  principio 
comime  al  muscolo  Semitendinoso,  cui  ë fortemen- 
te  attaccato  per  qualche  tratto  . Se  ne  sépara 
pero,  e correndo  nella  façcia  posteriore  del  femore 
incontra  il  ventre  breve,  che  proc'cde  obliquamen-^ 
te  dalla  linea  aspra  del  femore  sotto  la  meta  di  que- 
st’ osso  e da  una  robusta  aponeurosi  prodotta  dalla 
Fascia  lata  , ad  esso  si  unisce  e forraasi  cosi  una 
massa  sola  ; a questa  ë connesso  un  robusto  tendine 
che  passa  dietro  il  condilo  estcrno  del  femore  attac- 
cato al  legamento  articolare  : da  quella  regione  si 
piega  un  poco  alF  innanzi  per  portarsi  alla  su  perfi^ 
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€16  esteroa  délia  estremità  superiore  délia  iibiila  . 
Uiia  piccola  porzione  del  teudine  medesimo  si  piaii' 
ta  aeir  esterior  lato  del  capo  délia  tibia,  e diffondc 
anche  le  sue  fila  alT  aponeurosi  délia  Fascia  lata  ed 
alla  membraoa  tendinosa  che  cuopre  i rnuscoli  délia 
gamba  . üua  borsa  mucosa  trovasi  tra  qiiesto  teudl- 
îie  ed  il  legamento  latérale  esterno  del  giiiocchio. 

L’ intero  muscolo  piega  il  ginocchio  ossia  llette 
la  gamba  , Se  la  gamba  sia  ferraata,  la  coscia  s’  in- 
clina posteriormeute  . Il  ventre  piîi  kiago  ionalza  la 
peUi  se  fosse  stata  piegata  ail’  innanzi , Porta  indie- 
Iro  il  femore  , 

Il  miîscolo  PopUteo  e collocato  nella  regione  del 
poplité  onde  ebbe  il  nome,  ed  e il  piii  profonde  di 
tutti  gli  altri  rnuscoli  di  qnelia  regiooe  . Vienc  ten- 
dinoso  dal  lembo  inferiore  del  condilo  esterno  del 
femore,  va  obliquameate  verso  le  parti  interne  ed  in- 
feriori  conneltendosi  al  legarnento  arlicolare  del  gi- 
nocchio  siil  quale  sembra  disteso  coti  le  sue  carni,  e 
fmisce  nella  faccia  interna  e posteriore  délia  tibia 
subito  sotto  il  capo  di  essa, 

Ajuta  la  llessione  délia  gamba.  Quando  siamo  se- 
dati  ed  il  piede  poggi  sul  terreno,  noi  possiamo  al- 
quanto  rivolgere  la  punta  di  un  piede  verso  V altro, 
Questo  movimento  devesi  al  muscolo  Popliteo  che 
fa  ruotare  un  poco  la  tibia  aile  parti  interne  . 

Il  muscolo  Sartono  (giacchè  si  parlb  delTensore 
délia  Fascia  lata  tra  gli  adduttori  delfemore)  trovasi 
sotto  gl’  integumenti  corauni  e sotto  una  membrana 
appartenente  alla  Fascia  lata  nella  faccia  principal- 
mente  anteriore  del  femore,  giacchè  nato  con  angii- 
sto  tendine  dall’  apolisi  superiore  ed  anteriore  del- 
Y osso  degl’  ilj  presso  il  Tensore  sopraddetto  discen- 


de  oljbîsquamente  cou  la  forma  di  côrdone  carnoso 
rislretto  verso  le  parti  inferlorl  ed  interne,  e giunto 
oltre  la  meta  del  femore  sempre  piii  si  rivolge  ail’ 
interno  Imo  a che  perviene  al  corrispondcnte  condi- 
lo  dello  stesso  femore  . Ivi  emette  un  tcndine  tenue 
che  per  mezzo  délia  membrana  celiiilosa  è avvinto 
al  condilo,  e quindi  si  spiega  in  una  appianata  apo- 
neurosi,  parte  délia  quale,  e la  plîi  robusta,  portasi 
anteriormente  per  attaccarsi  alla  faccia  interna  ed 
anteriore  délia  tibia  sotto  la  tuberosltà  destinata  al- 
r inserzione  del  tendine  comune  de’  muscoli  esten- 
sori  délia  gamba,  ed  un’altra  porzione  minore  spar- 
ge  le  proprie  fda  per  la  faccia  posteriore  del  ginoc- 
chio  e si  perde  nella  tonaca  tendinosa  che  caopre 
tutt’  i muscoli  délia  gamba  . 

E attribiîita  a qiiesto  muscolo  la  facoltà  di  acco- 
stare  una  gamba  alF  altra,  ma  se  il  ginocchio  è di- 
steso,cib  non  si  fa  che  associandosi  l’azione  delmu- 
scoîo  Sartorio  a quella  degli  adduttori  proprj  del  fe- 
more, I movimenti  che  pin  direttamente  si  debbono 
a quel  muscolo  sono,  che  per  esso  a ginocchio  diste- 
so  si  alza  la  gamba  e si  porta  innanzi,  che  per  esso 
si  rivolge  un  poco  il  ginocchio  ail’  esterno,  e che 
dlvarlcate  le  coscie  piega  la  gamba  in  modo  che  l’m 
na  s’  incroclcchj  coll’  altra  . 


De  muscoli  che  muoçono  il  piede . 

35 1.  Il  piede  dlcesl  steso,  quando  e in  linea  retta 
con  la  gamba;  e piegato,  quando  con  la  gamba  com* 
prende  un  angolo  magglore  o minore.  Inoltre  la  pun- 
ta  del  piede  si  volge  ail’  altro  piede,  o da  quesfco  si 
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liiscosta  . A simili  niovimenti  furoao  assegnati  li  se- 
Dfiientl  muscoli; 

( Il  Gemello 
Estensori  ( Il  Soleo 

( Il  Plantare 

( Il  Tibiale  anteriore 
Flessori  ( Il  Peroneo  brève  ' 

( Il  Peroneo  piccolo 

Addattore  ( Il  Tibiale  posteriore 


Abdiittore  ( Il  Peroneo  lungo  insieaie  col  Pe- 
roneo breye  e col  piccolo. 

Tutti  questl  muscoli  sono  abbracciati  e copertî 
la  una  robusta  membrana  aponeurotica  sottoposta 
alla  cute,  la  quale  ha  principio  dalla  estremltà  supe- 
riore  délia  tibia  e délia  libula.  Si  unlsce  questa  al- 
l’aponeurosi  del  muscolo  Fascialata,  ed  a quella  che 
viene  dal  muscolo  Blcipite  ; ë assai  tesa,  e dalla  sua 
faccia  interna  hanno  origine  alcimi  tramezzi  délia 
stessa  natura,  ii  quali  cacciandosi  tra  1 muscoli  li 
separano,  com’ë  quello  tra  il  muscolo  Tibiale  ante- 
riore ed  il  muscolo  Estenspre  îun^o  comune  delle 
dita.  Essa  forma  pure  alcune  armille  o fascie  lega- 
mentose  che  scorrono  obbliquamente  sulla  estremità 
inferiore  délia  gamba  e soi  dorso  del  tarso. 

Il  muscolo  Gemello  ë chiamato  cosi,  perchë  ë fat- 
to  di  due  ventri  grossi  allungati  ed  Insieme  uniti  alla 
meta  circa  di  loro  liinghezza,  a quali  si  deve  quella 
polpa  délia  gamba  ch’é  ohiamata  la  sura.  H a una 
origine  tendinosa  e doppia,  giacché  quella  del  ven^* 
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tre  interao  e minore  e dalla  faccia  posterlore  del  fe- 
more  sopra  Tintenia  tuberosità  dello  stesso;  qualcbe 
volta  divisa  in  due  porzlonl,  la  superiore  delle  quali 
e pin  larga  e piit  attenuata,  riuferiore  pin  stipata  e 
pin  grossa;  T origine  del  ventre  esterno  ë sopra  la  tu- 
berosità esterna  nella  raedesima  faccia  posterlore  del 
femore,  ma  un  poco  piîi  inferiormente  chequella  del- 
Finterno.  In  questo  tendine  s’incontra  non  dl  raro 
un  osso  sesarnoideo.  Ambedue  i venlri  si  mostrano 
caroosi  prima  nella  loro  parte  esterna  che  nelFinter- 
na,  si  attaccano  al  legamento  articolare  del  ginoc- 
chio,  si  allargano  quindi  e s’ingrossano  niescolando- 
si  le  libre  con  la  sostanza  tendinosa;  indi  ad  ambe 
îe  masse  ë aggiunto  un  tendine  a principio  assai  lar- 
go, poi  rlstretto  che  si  unisce  a queilo  del  Solëo,  di 
cui  diremo  fera,  poco  e con  esso  va  alla  faccia  po- 
steriore,  superiore  ed  aspra  delFosso  dei  calcagno  . 
Le  carni  nel  loro  fine  presentano  ima  elissi,  e nelle 
persooe  dotale  di  rnuscoli  assai  robusti  sembrano 
quelle  due  masse  nel  loro  contorno  inferiore  appll- 
cate  al  tendine. 

Innalza  Fosso  del  calcagno  e percio  stende  il  pie* 
de  . G lie  se  il  piede  sia  lisso  inclina  posteriormente 
il  lemore  e piega  il  ginocchio. 

Il  muscolo  iS’o/eoë sottoposto  al  rauscolo  Gemello, 
ed  ha  ona  figura  ovale  alkmgata.  Li  siioi  primordj 
sono  dalla  porzione  posteriore  e superiore  del  capo 
délia  fibüla,  dalla  terza  parte  superiore  iucirca  di 
quest’osso,  dalla  spina  posteriore  délia  tibia  sotto  il 
capo  di  quest’ osso  lino  alla  meta  di  sua  lunghezza  . 
11  principio  del  muscolo  ë aciito,  si  dilata  in  seguito 
c nella  superficie  che  corrisponde  ai  muscoli  gemel- 
li  ë coperto  da  imo  strato  tendiuoso.  Le  fibre  che 
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clerivano  dalla  tibia  disceiidono  con  direzione  obbli- 
qua,  e sempre  rnescolate  a fila teadiuose,  leqaali  poi 
si  raccolgono  in  un  largo  e brève  teniliue  clie  con 
quello  del  inascolo  Geraello  componeil  robiistissinio 
cordone  tendinoso,  conosciuto  sotto  il  nome  di  cor- 
da  magna ^ corda  d-  Ippocrate,  e tendine  di  Achille, 
\J  inserzione  di  qiiesto  tendine  comime  alla  faccîa 
posteriore  e snperiore  dell’osso  del  calcagno  ë vall- 
dîssima . 

Fra  l’origine  del  muscôlo  Solëo,  il  tendine  del 
miiscolo  Semimembranoso  ed  il  legamento  articola- 
re  v’ha  una  borsa  mucosa;  ed  un’altra  ë collocata 
tra  l’estremità  del  tendine  ed  il  lembo  superiore  del 
calcagno. 

Ha  il  mnscolo  Solëo  un  usa  comune  col  muscolo 
Gemello . E solo  da  avvertirsi  che  siccome  non  ba 
esso  veruna  inserzione  nel  femore,  cosi  non  puo  con- 
correre  nella  piegatnra  del  ginocchio. 

Il  muscolo  Plantare  ë piccolo,  collocato  nella  re- 
gione  del  poplité,  tra  il  mnscolo  Popliteo  ed  il  Ge- 
meilo.  E breve  ed  ba  una  fïpura  cbe  assai  si  avvicina 
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a quella  del  pero.  La  sua  base  spiegata  ed  un  poco 
tendinosa  vieue  dalla  linea  rilevata  ed  aspra  del  fe- 
more  ch'’ë  sopra  il  condilo  esterno.  Discende  obbli» 
quamente  e si  fa  piu  ristretto,fmo  a cbe  gli  si  unisce 
un  tendine  sottile,  appianato  e lungbissimo  cbe  cor- 
re  tra  il  mnscolo  Gemello  ed  il  Solèo,  edovecomin- 
cia  il  tendine  comune  di  qne’muscoli,  tiene  al  lato 
interne  délia  corda,  poi  si  mesoola  ad  essa,  e con 
essa  finisce  neU’osso  del  calcagno. 

Nella  estensione  del  piede  prodotta  daî  muscolo 
Gemello  e dal  Solèo  Tapioe  delle  dita  non  si  appli- 
ca  egualmente  alla  terra.  In  alciini  movimenti  pero 
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e specialmente  ne!  cammînare  è Jiiopo  che  sî  raoti 
alfpianto  il  piede  in  modo  elle  poggi  il  metatarso  del 
dite  piccolo,  e tulte  le  dita  mmori.  Questa  piccola 
îiiflessione  del  piede  parmi  che  aU’azione  si  debba 
di  quel  muscolo,  sulla  quale  differentemente  la  pen- 
sarono  gli  Scrittorl  dl  anatomla. 

Il  muscolo  Tibiale  aiiteriore  ë appogglato  alla  e- 
sterna  superheie  délia  tibia  sotto  grinlegumentl,  e 
coperto  dair  aponeurosi  che  ciiige  tutt’l  muscoli  dél- 
ia gamba.  Ha  rincomiiiciameato  sotto  il  ginocchlo 
alFestremità  superiore  e dalla  faccia  esterna  délia 
tibia  fino  alla  meta  circa  di  sua  lunghezza.  Vengono 
pure  le  fibre  dal  legamento  Interosseo  e dalla  guaina 
aponeurotlca  esterna . Superiormente  ë tenue,  di- 
scendeiido  s’ingrossa,  poi  si  assottiglia  dl  nuovo,  ed 
lia  aggiimto  un  teudine  che  eella  faccia  anteriore  ë 
convesso,  nella  posteriore  ë piano,  e questo  passan- 
do  alla  parte  interna  del  tarso  rinchiuso  in  un  pro- 
prio  canaletto  legamentoso  clfë  parte  del  legamen- 
to  trasverso,  cinto  da  una  borsa  mucosa,  in  appres- 
so  piii  applanato  e pih  largo  si  perde  sulla  superheie 
interna  e convessa  delfosso  cunéiforme  primo,  ed 
ima  porzlone  di  esso  prolungasl  fino  alf  osso  primo 
del  metatarso. 

. Per  fazione  del  muscolo  descrilto  il  piede  si  pie- 
ga  verso  la  gamba;  se  agisce  di  per  se  solo,  in  quel- 
la  llessione  fapice  del  piede  si  rivoîge  alf iuterno  . 
Se  il  piede  ë fermo  in  terra,  si  llette  la  gamba  alf  in- 
nanzi.  In  tutti  questi  movimenti  le  ossa  dcl  tarso  se- 
condano  la  piegatura  del  piede. 

Il  muscolo  Peroneo  hreve,  chiamato  anche  ante-^ 
rlore  o anteriore  maggiore^  occupa  la  parte  anterio- 
re ed  esterna  délia  gamba.  Dalla  fibula  poco  sopra 


îa  sua  meta  e precisamente  dalla  sua  faccia  esierna, 
e dalla  membrana  aponeurotîca  che  veste  lutta  la 
gamba  e che  produce  uu  tramezzo  délia  stessa  natu- 
ra  frapposto  a qnesto  muscolo  ed  aU’Estensore  lim- 
go  comune  delle  dlta . Le  libre  s’iuserlscooo  obbli- 
cpiamente  in  un  tendioe  corne  i peli  di  ima  penna. 
Il  tendine  e alla  superhcie  délia  gamba,  e discendeu- 
do  passa  dietro  e sotto  il  malleolo  esterno  del  piede, 
incontra  un  canale  ies^amentoso  ch’è  comune  altem 
dine  del  muscolo  Peroneo  luogo,  indl  per  un  altro 
minor  canaletto  e per  una  borsa  mucosa  di  cui  è 
cinto,  e finisce  poco  sopra  la  base  del  quinto  osso  del 
métatarse  che  sostiene  il  dito  mio;;nolo. 

c5 

Agendo  questo  muscolo  insieme  col  muscolo  Ti- 
biale anteriore,  piega  il  piede;  ma  se  invece  si  cou- 
îragga  insieme  col  muscolo  Peroneo  îungo  rivolge 
airesterno  la  punta  dello  stesso  piede  . 

Il  muscolo  Peroneo  piccolo^  o anteriore  minore^ 
O anche  Peroneo  terzo  forma  bene  spesso  una  parte 
del  muscolo  Estensore  Kingo  comune  delle  dita  de! 
piede  . Ha  principio  dalla  faccia  interna  délia  fabula 
presse  ed  internamente  al  muscolo  Peroneo  breve  . 
Poco  lungi  dalla  sommità  apparlsce  il  tendine,  io  coi 
le  fibre  carnose  obbüquamente  sono  inscrite. Lo  sies- 
so  tendine  trascorre  sotto  l’armilla  del  tarso  insieme 
co’tendini  del  muscolo  Estensore  comune,  e termina 
alla  base  del  quinto  osso  del  metatarso  là  dove  si 
connette  col  quarto,  e qualclie  voila  alla  base  de! 
quarto  osso  del  medesimo  metatarso  * 

^ Il  muscolo  Plbicde  posteriore  occupa  la  faccia  po- 
steriore  délia  tibia  ed  è collocato  sotto  î muscolî 
GemelH  ed  il  muscolo  Soleo.  Nasee  dal  collo  délia 
fabula,  da  tre  quarte  parti  délia  soperfaeie  |}Osteriore» 
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(li  qiiest’osso  che  riguarda  la  tibia,  dalla  tibia  stes- 
sa  sotto  la  saperiore  sua  estremita  o capo,  e dal  le- 
gamento  interosseo-  L’origine  ne  è teudiaosa  e te- 
nue, in  seguito  e piîi  largo  e compresso  e le  bbie 
obbliquarneiite  si  portano  in  un  tendine  che  discen- 
de  verso  il  malleolo  interno  . Le  fibre  carnose  proce- 
deiiti  dalla  hbula  veugono  (ino  quasi  al  malleolo  . Il 
tendine  va  soUo  il  malleolo  intcriio  per  un  canale 
cb’  e fatto  in  parte  dallo  slcsso  malleolo  ed  in  parte 
da  un  legamento  che  limita  quel  canale  ; e grosso  , 
largo,  cinto  di  uua  borsa  mucosa,  e passa  alla  planta 
dei  piede  inserendosl  in  moite  parti»  Imperciocche  la 
ina2;gior  porzione  di  esso  ha  hne  nella  tuOerosita  in- 
ferlore  dell’osso  navicolare,  spargendo  alcunl  fascet- 
ti  tendinosi  al  vlcino  osso  cunéiforme  primo,  ed  al- 
la origine  del  rauscoio  Flessore  breve  de!  primo  dito; 
prosegue  ad  emettere  gli  altri  fascetti  al  terzo  osso 
cunéiforme,  al  ciiboide,  alla  base  del  metatarso  ap- 
partenente  al  seconde  ed  al  terzo  dito  . Quella  por- 
zione del  tendine  che  passa  per  il  solco  dell  osso 
navicolare  présenta  un  nodo  grosso,  duro  e quasi 
ossificato  . 

A molli  movimentl  del  piede  serve  qnesto  musco- 

10  a norma  che  agisca  conrunooconl  altro.  Se  agi- 
sce  solo,  estende  il  piede  volgendolo  un  po  interna- 
mente  con  direzione  obbliqua  . Se  si  contrae  insie- 
nie  col  muscolo  Tihiale  anteriore,  la  punta  di  im 
piede  si  volge  pih  evidentemente  ail  altro  piede  ^ 
Go’miiscoli  Gemello,So!eo,  ePeroneo  lungo,  steiide 

11  piede  » Se  poi  il  piede  fosse  ferme,  dali’azione  del 
muscolo  descritto  si  piega  la  gamba  posteriormente* 

Il  muscolo  Peroneo  lungo  trovasi  nella  parte  ester- 
Ba  délia  gamba  presse  la  libula,  ed  e coperto  da- 
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gl’  integumenti  comiini  e dalF  aponeorosi  c!ie  veste 
tiîtt’  i miiscoli  délia  gamba,  e che  si  frappotie  ad  es- 
so  ed  al  miiscolo  Estensore  lungo  del  primo  dite  . 
Prende  Y origine  dalla  parte  esterna  c superiore  dél- 
ia fibnla,  dalla  vicina  tibia,  dalla  Costa  esterna  o h- 
nea  rüevata  délia  medesima  librda  , ed  un  poco  an- 
che dair  aponerirosi  che  lo  ciiopre.  Discende  attac- 
cato  alla  fibnla  per  tre  quarte  parti  di  sua  lunghez- 
za,  presentando  un  corpo  carnoso,  allungato  e che 
alla  meta  délia  fibnla  ha  unito  il  teiidine  prima  largo, 
poscia  ristretto  e grosso,  che  corre  dietro  la  fibula 
fino  al  malleolo  esterno,  sotto  il  quaîe  passa  per  lo 
stesso  canale  osseo  e Icgamentoso,  per  oui  si  fa  stra- 
da  il  muscolo  Peroneo  breve.  Piegasi  dalle  parti  po- 
steriori aile  anteriori  abbraeciato  da  un  legamento 
proprio  ed  incontra  un  solco  scolpito  nella  faccia  in- 
fer i or  e dell’  osso  cuboide,  pel  quale  trapassa  diri- 
gendosi  alla  base  del  primo  e del  secondo  osso  del 
metatarso  ed  al  primo  osso  cunéiforme,  ne’ quall  ha 
fa  sua  inserzione. 

Serve  ad  estendere  il  piede,  se  agisce  unitamen- 
te  al  muscolo  Tibiale  posteriore  ; se  col  Gemelio  e 
Soleo,  estende  il  piede,  ma  ne  rivolge  Y apice  aile 
parti  esterne;  se  solo,  lo  estende  pure,  ma  princi- 
palmente  ne  gira  1’  apice  alf  esterno,  e piii  ancora 
se  con  esso  si  contraggono  gli  altri  due  muscoü  Fe- 
ronei  superiormente  descritti. 

De  mu^coli  che  muovono  tutte  le  clita  del  piede . 

352.  Se  le  dita  del  piede  siano  piegate,  noi  pos- 
siamo  addirizzarle,  se  siano  erette  possiamo  curvar- 
le  verso  la  piantaj  siccome  le  quattro  dita  minori  si 


accostaoo  o si  allontanano  più  e meno  dai  primo  cîî- 
to  . A siffatti  movimenti  si  prestano  i muscoli  se« 

tango  comune  delle  dito; 
hreve  comune  delle  dita 


guenti  : 


Es  tenson 


. ( U Estensore 
( U Estensore 


( îl  Elessore  tango  comune  delle  dita 
Fiessorl  ( lî  Elessore  hreve  comune  delle  dita 
( I Lombricali 


Adduttori  ( \J înterosseo  primo  superiore  delpied© 

delle  dita  ( primo  inferiore 

îninori  al  ( secondo  inferiore 

primo  ( terzo  inferiore 


Abduttori  de!-(  U Interosseo  secondo  superiore 
le  dita  minori(  terzo  superiore 

dal  primo  ( quarto  superiore. 

Il  mascolo  Estensore  lungo  comune  delle  dita  del 
plede  è posto  nella  parte  anteriore  ed  esteroa  délia 
gamba  tra  la  tibia  e la  libula,  e tra  il  miiscolo  Tibia» 
le  anteriore  ed  il  Peroneo  lungo  . Procédé  carnoso 
sotto  r esterna  tuberosità  délia  tibia,  presse  la  sua 
Costa  anteriore,  dal  capo  e Costa  interna  délia  libu- 
la,  dal  frapposto  legaraento  interosseo  ed  esterna- 
mente  pure  dalla  membrana  aponeurotica  che  veste 
tutt’  1 muscoli  délia  gamba.  La  porzione  di  questo 
muscolo  che  dériva  dalla  tibia  e a priucipio  tendlno- 
sa  . Ordinariamente  al  lato  esterno  di  esso  è cosi 
connesso  il  muscolo  Peroneo  piccolo,  che  sembra 
formarne  parte,  ed  in  qualche  soggetto  l’iino  è inse-» 
parablle  dalF  altro  . Alla  meta  incirca  délia  gamb^ 


Îîômîîîcîa  a farsî  teedinoso  Délia  faccia  soa  aüteriore 
ed  interna,  e quel  tencline  passa  sotto  il  legamento 
trasversale  del  tarso,  indi  si^divide  in  quattro  tendiol 
niinori,  i quall  sul  dorso  del  piede  piii  allargati,  ap- 
pianali,  e lentameute  divergenti  portaosi  aile  qiial- 
tro  dita  minori,  in  cadaima  delle  quali  ogoiino  si  at* 
tacca  alla  b ase  délia  prima  falaD2;ej  poi  scorrenjo 
sopra  di  quella  ed  unendosi  ai  tendiai  del  muscolo 
Estensore  brève  comune,  e de'Lombricall  s’impianta 
siella  base  délia  seconda  faian^e  . Dal  lato  iolerno 
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di  ciascun  tendine  parte  im  fascetto  cbe  obbllqua- 
mente  recasi  alla  base  délia  terza  falanç^e  formando 
lin  angolo  acuto  con  altro  simile  fascetto  tendinoso 
cbe  procédé  dal  muscolo  Estensore  breve  comune  . 

Da  questo  muscolo  vengono  estese  le  quattro  dita 
minori  {d)  del  piede  se  prima  erano  piegate  . Con- 
corre  col  muscolo  Tibiale  anteriore  e col  Peroneo 
breve  nella  flessione  dello  stesso  piede. 

il  muscolo  Estensore  breve  comune  delle  dita  del 
piede  con  principio  angusto  parte  carnoso  e parte 
tendinoso  viene  nel  dorso  del  piede  dall’  anteriore 
e superiore  prominenza  délia  tuberositJi  del  calca- 
gno  : poco  dopo  si  allarga  procedendo  airinnanzi 
ed  intereamente  : si  divide  io  quattro  ventri  cbe  len- 
tamente  si  assottigliano,  ed  il  primo  a separarsi  da- 
gli  altri  si  è quello  cbe  si  dirige  al  primo  dito  del 
piede.  I tendini  aggiunti  a questi  piccoli  fascetti  car^ 
nosl  corrono  nella  medesima  direzione  sul  dorso  del 
piede  e si  recano  aile  quattro  dita  piu  interne,  ec» 
cettuato  cioè  il  rlito  mignolo  , Quello  cbe  appartie- 

(a)  Nell^pera  deî  Soemmerring  si  legge  cîie  desso  muov®  tre  diia 
piédé . 
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ne  al  primo  dito  si  pianta  nella  base  délia  sua  pri- 
ma falange  : gll  altri  si  attaccano  esternamente  ai 
tendinl  del  muscolo  Estensore  luno^o  comnue  e coa 
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essi  passaeo  sull’  osso  primo  per  fin  ire  alla  base  del 
seconde,  e con  un  fascetto  che  si  prolonga  sul  lato 
esteruo  del  secondo  va  alla  ba  se  del  terzo,  ove  si 
unisce  ad  anîTolo  col  fascetto  simile  che  dériva  dal 
tendine  delf  Estensore  lungo  comune  . 

Gonviene  £ie1r’  azione  del  muscolo  Estensore  îun- 
go  cornune;  e dee  soltanto  osservarsi  che  mentrc 
cpiello  estende  principalmente  il  primo  osso  deîle  di- 
ta  aile  quali  si  porta,  f Estensore  breve  ne  muove  il 
secondo  ed  il  terzo  , 

Il  muscolo  Flessore  lungo  comune  delle  dita  del 
piede  giace  sotto  il  muscolo  Soleo  tra  la  tibia  ed  il 
muscolo  Flessore  lungo  del  primo  dito  del  pie  de.  Ha 
r origine  tendinosa  dalla  tibia  sotto  il  principio  del 
Soleo,  e poî  allargandosi  si  attacca  al  rnargiue  dél- 
ia tibia  elle  rio;uarda  la  fibula  ed  al  vicino  lep*amen- 
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lo  interosseo  . Nella  sua  parte  interna  appaiisce  il 
tendine,  che  segiie  tutta  la  hmghezza  del  muscolo  e 
îiel  qoale  a mano  a mano  si  uniscono  le  fibre  . Quel 
tendine  discende  per  il  lato  interno  ed  iriferiore  délia 
tibia  fino  al  malleolo  interno,  sotto  il  quale  si  fa  stra- 
da.  Superato  il  malleolo  s’  ingrossa,  diviene  duro  e 
piîi  largo  e per  un  soleo  particolare  delf  osso  del 
caleagno,  in  eui  e trattenuto  da  un  robiisto  legamen- 
to,  gionge  alla  pianta  del  piede.  Ivi  ë connesso 
al  tendine  del  muscolo  Flessore  lungo  del  primo  di- 
io  ed  ë cinto  da  uaa  borsa  mncosa  : poi  riceve  po- 
stcriormete  f inserzioue  di  uua  massa  earnosa,  che 
vieil  delta  carne  rjuadrata  . Nasce  questa  dalf  infe- 
rior  marguie  e dal  lato  interno  délia  tuberosità  del 


calcafjüo,  tendmosa  a priacipio  e procedenJo  dalle 
parti  posteriori  aile  aiitcriori  tioisce  iiel  teadine  in- 
dicato,  Dopo  cio  il  teudiae  stesso  si  scioglie  in  quat- 
tro  minori  liinicelle,  clie  si  recaiio  aile  qualtro  dita 
miiiori  del  piede,  e dalle  qnali  prendono  incomincia- 
mento  i inascoli  Lonibricali.  Quelle  fuuicelle  tenul  e 
rotondeggiantl  passano  per  le  tissure  scolpite  nei 
tendiui  del  muscolo  Flessorc  brève  comune,e  pene- 
trate  le  guaine  legamenlose  delle  dita,  superano  il 
primo  ed  il  secondo  osso  di  ciascbeduuo  per  appic- 
chlarsi  nella  base  del  terzo.  x^lcuni  filameuti,  che  so- 
no i legamenti  mscolosi,  comiettono  que’  tendiui  ai- 
le falan^i  delle  dita,  eome  si  disse  deMi  e^uali  ten- 
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dini,  che  sono  nellc  dita  délia  rnano. 

Piega  verso  la  pianta  del  piede  il  terzo  osso  delle 
quattro  dita  minori,  col  quai  movirnento  ajuta  anche 
la  llessione  delle  altre  ossa,  siccorne  in  concorso 
co’  muscoli  Esteusori  del  piede  pub  secondare  la  lo- 
ro  azione  . 

Il  muscolo  Flessore  hrev-e  comiine  delle  dita  del 
piede  scopresi  allorche  nella  pianta  del  piede  si  levl 
la  cute  e la  sottoposta  aponeurosi  plantare  alla  qua- 
le e fortemente  attaccato,  e dalla  quale  in  parte 
prende  il  suo  incominciamento  . Viene  poi  tendino- 
so  priucipahnente  dalla  laccia  iuferiore,  anteriore, 
ed  interna  délia  tuberosltà  del  calcagno,  legato  colli 
muscoli  abduttori  del  primo  e del  quinto  dito  . S’in- 
grossa  alquanto  e corre  verso  la  parte  anteriore  del 
piede,  ove  giunto  oltre  la  base  delle  ossa  del  méta- 
tarse si  sépara  in  quattro  tendini,  che  prima  di  giu- 
gnere  al  capitolo  delle  ossa  del  metatarso  sono  fessi, 
passando  per  quella  divisione  1 tendini  del  muscolo 
Flessore  lungo  comune  . L’  estreraità  di  que*  tendini 


cosi  biforffâte  s’  ioseriscoeo  riella  base  île!  secon«» 
d’osso  delle  quattro  dita  mîoori  lateralmenle  e so- 
no racchîuse  nelle  guaioe  legaoîentose  iusienie  coi 
tendini  del  moscolo  Flessore  Igdo^o  comime . 
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Piega  il  second’  osso  di  quelle  dita  aile  quaü  ap» 
partiene,  e cou  esso  aacbe  il  primo. 

ï raiïscoli  Lombrlcali  delle  dita  dél  piede,  hanno 
priricipio,  corne  poc’anzi  si  disse,  dai  tendini  del  mu- 
scolo  Flessore  luugo  comiine,  e talouo  di  essl  ha  un 
quaiclie  fascetto  carnoso  dalla  carne  quadrata.  Han- 
no la  forma  del  lombrico  doode  ne  dérive  il  nome  . 
Il  primo  che  occupa  la  parte  piii  interna  nella  piau- 
la del  piede  e atlaccato  al  primo  tendioe  del  Fles- 
sore lungo  delle  dita:  il  secondo  vîene  dall’  an- 
golo  compreso  da!  primo  e dai  secondo  tendine; 
il  terzo,  occopa  coll’  origine  sua  Y angolo  tra  il 
tendine  secondo  ed  i!  terzo,  ed  il  quarto  quelle  ch’è 
tra  il  terzo  ed  il  quarto  tendine.  Vanno  tutti  alla 
base  del  primo  osso  nel  seconde,  terzo,  quarto  e 
quiuto  dlto  e col  loro  tendine  fmiscono  in  quel  lato 
di  esse  che  riguarda  i!  primo,  confondendosi  una 
porzlone  delle  tila  tendinose  con  1’  aponeurosi  del 
mu  scolo  Estensore  lungo  comime  delle  dita  mede- 
sime  . 

Piegano  la  prima  falange  di  cadaun  dite  e Y ac- 
costano  al  primo,  per  quanto  possooo  queste  dita  av- 
vicinarsi  tra  loro,  e distaccarsi . 

I muscoli  Interos  sel  superiori^  chiamatl  anche 
esterni  o bicipiti,  sono  quattro.  Il  primo  nasce  dalla 
base  de!  primo  e del  secondo  osso  del  métatarse, 
riempie  Y intervallo  ch’  è tra  queste  ossa,  e col  sue 
tendine  fmisce  nella  base  deU’osso  primo  de!  secon- 
do dito  internamente,  I!  secondo  e nelF  mtervallo  tra 
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seeoiîdo  edilterzo  osso  ciel  metatarso  e denva  dal- 
la meta  di  cjuello  e dalla  base  di  qiiesto,  recando  il 
j)roprio  tetidiue  alla  medesima  base  dell’  osso  primo 
dcl  secondo  dito,  ma  esternamente.  Il  terzo  miisco- 
lo  Iiiterosseo  dalla  base  del  quarto  osso  del  metatar- 
so  e dalla  meta  del  terzo  va  col  suo  tendine  alla  ba- 
se délia  prima  falauge  del  terzo  dito  esternamente, 
Finalmente  il  quarto  dalla  base  dell’  osso  quinto  del 
metatarso  e dalla  meta  ciel  quarto  osso  portasi  al  la- 
to esterno  délia  base  ciel  primo  osso  apparteneute  al 
quarto  dito  . Tutti  questi  muscoli  non  solo  occupa- 
no  griiitervalli  tra  le  ossa  del  metatarso,  ma  vi  sono 
profondamente  collocati,  in  modo  che  sono  un  po* 
prominenti  neÜa  pianta  del  piede  . 

Il  primo  muscolo  Interosseo  superiore  avvicina  il 
secondo  dito  al  primo,  gli  allri  distaccano  dal  pri- 
mo dito  il  secondo,  il  terzo  ed  il  quarto  per  ordine. 
Tutti  poi  fanno  piegare  verso  la  pianta  il  primo  os- 
so delle  clita,  aile  qoali  appartengono. 

I muscoli  Interossei  inferiori  detti  eziandio  inter^ 
/î^sono  tre,  e nella  pianta  del  piede  appariscono  piut- 
îosto  applicati  suüe  ossa  del  metatarso,  che  frappo- 
St]  aile  medesime  . Il  primo  dalla  base  delF  osso  ter- 
zo dcl  metatarso  ne!  lato  che  riguarda  il  secondo 
scorrt  sulla  faccia  concava  dello  stesso  terzo  meta- 
tarso, e col  suo  tendine  portasi  nella  faccia  interna 
dell  osso  primo  del  terzo  dito  . Il  secondo  dalla  ba- 
se del  quarto  osso  del  metatarso  in  vicinanza  al  ter- 
zo va  sotto  F osso  medesimo,  e s’  inserisce  tendiuo- 
so  nella  b ase  délia  prima  falange  del  quarto  dito  là 
dove  riguarda  il  terzo  . Il  terzo  muscolo  Interosseo 
inferiore  dalla  base  del  metatarso  appartenente  a! 
qumto  dito  e dalla  guaina  legamentosa  che  ciiopre 


îl  nutscolo  Abdiittore  ciel  qiimto  cîlto  recasi  Iiingo  il 
lato  lîiterno  di  quel  metatarso  e col  suo  tcodine 
plantasi  ne!  lato  iaterno  delF  osso  primo  del  quinto 
dito  . Tutti  questi  nuiscoli  hamio  uu  principio  tenue 
e tendinoso,  s’  ingrossano  leotamente,  ed  il  teudme 
col  quale  haiiuo  iioe  si  dilata  e si  confonde  col  lega- 
mento  delT  articolaziooe,  col  tendine  del  muscolo 
Tombricale  e con  quello  del  muscolo  Estensoie  co- 
rn une  . 

Per  r azîone  di  questi  muscoll  vlene  piegato  il 
terzo,il  cpiarto  ed  il  quinto  dito,  e principalmente  so- 

o dessi  avvicinati  al  primo, 
n 

Dé  miiscoli  elle  muoçono  il  primo  dito  del  piede  , 


353.  Tra  i muscoli  indicati  che  regolano  i movi- 
menti  comuni  delle  dita  del  piede  alcuno  ve  n’  ha 
che  somministra  il  proprio  tendine  anche  al  primo 
dito  . Esso  pero  fu  provveduto  di  altri  nuiscoli  pro- 
prj,  a’  quali  specialmente  ne  dobbiamo  Y esteiisione, 
îa  tlessione  ed  il  movimento  latérale  . Sono  quesU  : 

f 

L’  Estensore  proprio 


Flessori 


Adduttori 


( Il  Elessore  lungo 
( Il  Flessorc  hreve 

( L’  Adduttore 
( Il  Trasverso  del  piede 


( 


Abdiittore 


W mxx^coXo  Estensore  proprio  del  primo  dito  del 
piede  si  Iroya  nella  parte  anteriore  ed  esterna  délia 
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gamba  Ira  il  moscolo  Tibiale  aolcriore  e F Eslcnso- 
re  longo  comiine  cleüe  clita  . Prende  principio  sotto 
r estremità  soperiore  delta  fibula  dalla  sna  Costa  in- 
terna che  guarda  la  tibia,  dal  îegamento  iolerosseo  e 
dalla  tibia  mrenormente  . Le  libre  obbliquamente  si 
difigono  nel  tendine,  che  cinto  di  ima  borsa  imico- 
sa  passa  ira  le  corna  de!  Iegamento  trasversaîe  del 


tarso  per  un  particoîare  e breve  canalelto  lecamen- 
toso,  voigendosi  verso  il  primo  dito  del  piede  . A! 
primo  osso  di  cpiesto  dito  e forteniente  appbcato  da 
im  aponeurosi  che  lo  congiunge  ai  legainenti  artico- 
lari  di  cpieste  ossa  ed  ha  line  nella  base  délia  secon- 
da fa!  ancre. 


C-' 

Esleadc  ed  innalza  ambedue  le  ossa  de!  primo  di- 
to  c coocorre  nelF  azione  del  moscolo  Tibiale  aete- 
liore  per  plegare  il  piede,  e rivolgerio  un  poco  al- 
r interno  . 

Il  moscolo  Flessore  lungo  del  primo  dito  del  pie- 
de è eollocato  sotto  il  muscolo  Tibiale  posteriore,  e 
dériva  dalla  facciapiana  e posteriore  délia  fibola  pel 
tratto  di  due  terze  parti  ioferiori  di  essa  fino  tpsasi 
al  malleolo  interno  . U origine  sua  e tendinosa  e ri- 
stretta,  indi  si  dilata  ieotarnente  disceiidendo  le  li- 
bre con  direziooe  obblicpia  verso  il  tendine,  che 
passa  dietro  F estremità  inferiore  délia  tibia,  per 
un  canale  formato  dal  solco  delf  astragalo,  del  cal- 
cagno  c da  alcuni  legamenti.  Ivi  ë circondato  di  ima 
borsa  inucosa,  e portandosi  dalle  parti  posteriori  ai- 
le anteriori  neila  pianta  del  piede  diviene  piu  grosso 
e piu  duro,  va  sotto  il  tendine  del  moscolo Estensore 
lungo  cornune  delle  dita,  e dopo  di  avéré  a (juesto 
somininistrato  un  robusto  fascetto  tendinoso,  giun- 
ge  alla  radice  del  primo  dito,  oy’  ë piii  sottiie  e ro- 
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toodo,  e cinto  dl  altra  borsa  mucosa  si  fa  strada  trâ 
le  ossa  sesamoidee,  ed  attaccato  al  primo  osso  col 
mezzo  di  im  legamento  vascoloso,  e contenuto  nella 
guaiua  legamentosa  termina  inferiormente  alla  base 
deir  osso  seconde  del  primo  dito. 

Plega  inferiormente  F ultima  falange  del  dito  pri- 
mo del  piede  ed  anche  la  prima*  Ajuta  si  F azione 
del  miiscolo  Fiessore  hingo  comune  delîe  dita^  corne 
quella  de*  muscoli  Estensori  del  piede  , 

Il  muscolo  Fiessore  breçe  del  primo  dito  del  pie- 
de  scopresi  allorchë  siensi  distaccati  insieme  colF  a- 
poneiirosi  plantare  i muscoli  Flessori  comiini  delle 
dita  ed  i Lombricali  . Ha  un  principio  tendinoso  ed 
esteso,  poichè  viene  dalF  osso  del  calcagno  presso 
F osso  cuboideOs  dalF  osso  cunéiforme  terzo,  dai 
legamenli  che  imiscono  insieme  quelle  ossa,  dal  ten- 
dine  del  muscolo  Tibiale  posteriore,  e da  quel  pro- 
cesso  delF  apooeurosi  plantare  che  si  caccia  tra  i 
muscoli  di  quella  regione  e li  divide  , Si  assottiglia 
iiel  recarsi  anteriormeote  e si  sépara  in  due  ventri, 
che  haono  annesso  un  proprio  tendine,  F interne  dei 
quali  si  congiuoge  col  tendine  del  muscolo  Abdut*^ 
tore  di  questo  dito  e si  porta  alF  osso  sesamoideo 
interno  : F altro  confuso  col  tendine  del  muscolo 
Adduttore  e del  Trasverso  passa  alF  osso  sesa- 
moideo  esterno.  Scorrono  ambedue  suilegamenti  che 
uniscono  quelle  ossa  sesamoidee,  e superati  questi 
fmiscono  nella  base  del  primo  osso  appartenente  al-» 
lo  stesso  primo  dito  . 

Plega  la  prima  lalange  del  primo  dito,  e se  agî- 
sce  il  ventre  interno  del  muscolo  allontana  il  dito 
dal  vicino  ; se  per  lo  contrario  si  contragga  il  venir© 
esterno  lo  accosta  aile  altre  dita  . 


/ 


I 
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Il  muscolo  Adduttore  del  primo  dito  del  piede  è 
posto  nella  pianta  ed  ha  ima  origine  molteplice,  cioe 
dalla  base  delle  ossa  del  metatarso  che  apparten- 
gono  al  quarto,  al  terzo  ed  ai  secondo  dito;  dal  le- 
gamento,  che  dal  calcagno  viene  alFosso  cuboideo 
ed  aimetatarsi,  e dairaponeurosi  continua  al  tendi- 
ne  del  muscolo  Peroneo  liingo  . Da  quelle  regionl  i 
lascetti  cariiosi  si  portano  obbliquamentc  aff  îniiao- 
zi  verso  le  parti  interne,  si  raccolgono  io  nn  tendine 
che  si  cooo^iiinofe  col  ventre  esterno  del  rauscolo 

O O 

Flessor  breve  e col  tendine  dclTrasverso,  ed  attac- 
catlssiîiio  al  legamento  che  trattiene  nella  propria 
sede  r osso  sesamoideo  esterno  procédé  con  esso 
Imo  alla  parte  esterna  ed  inferiore  délia  base  délia 
prima  falange . 

Seconda  F azione  del  muscolo  Flessor  breve  ed 
avvicina  il  primo  dito  al  secondo  . 

Il  muscolo  Trasverso  del  piede  nasce  tendinoso  e 
tenue  dal  legamento  articolare  che  coogiunge  T api- 
ce  del  quiuto  osso  del  metatarso  colla  falange  prima 
del  quiüto  dito,  talvolta  dalF  articolazioae  simlle  de! 
quarto  dito  e dalF  aponeurosi  che  avviluppa  i sotto- 
posti  muscoli  înterossei.  Le  carni  compongono  un 
terioe  fascetto  che  corre  solto  F anteiiore  estreraità 
del  quarto,  terzo  e secondo  osso  del  metatarso,  ed 
unendo  il  proprio  tendine  a quello  del  muscolo  Ad- 
duttore e del  ventre  esterno  del  Flessore  breve  si  at° 
tacca  al  leo:amento  che  connette  F esterno  osso  sesa- 

O 

moideo  alla  falange  prima  del  primo  dito. 

Dali’  azione  di  questo  muscolo  si  accosta  il  primo 
dito  agli  altrl  viclni,  ed  associandosl  ad  esso  la  con» 
trazione  del  muscolo  Flessore  breve  del  dito  migno»* 
!o  si  rende  alquanto  concava  la  pianta  de!  piede. 
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fj  iiiüscoîo  Ahdiittore  ciel  primo  dito  del  pic  de  ten- 
diooso  e roboslo  viene  io  grao  parte  dal  lato  iuter- 
lîo  ed  ioferîore  délia  tuberosità  del  ealcagno  e dai 
le^ameoto  che  veste  il  tendiae  del  moscoîo  Flessore 

a 

loDgo  , Le  fibre  carnose  cbe  seguoao  soao  obbllqiia- 
meate  dirette  dalle  parti  siiperiori  ed  ioferiori  verso 
Fasse^  ia  modo  che  sembraoo  iinirsi  ad  aagolo  . Ad 
esse  tien  dietro  un  tendine  Iiingo  ed  appiaiiato  che 
cominoia  alla  meta  circa  del  primo  osso  del  meta- 
tarso  . Procédé  qoesto  alF  innanzi,  e passando  sul 
legameato  articolare  che  conaette  quel  metatarso  al 
primo  dito,  a qoello  fortemente  si  afiige  per  implan- 
tarsi  poi  nel  lato  iuterno  ed  iaferiore  délia  prima  vi- 
ciua  fal  ange.  Una  membrana  aponeurotica  oata  da 
quel  tendine  portasi  sul  dorso  del  dito  e si  mesce  al 
tendine  del  muscolo  Estensore  lun^o  . 

O 

Distacca  il  primo  dito  dagli  altri,  e Io  piega  al- 
quaiîto  air  ingiii. 

« 

De"  miiscoli  che  muovono  il  quinto  dito  del  piede, 

354.  Ai  mnscoli  che  miiovono  le  dita  miuori  del 
piede  due  se  ne  aggiungono  destinati  particolar- 
mente  al  quinto  dito  e sono  : 

\J  Ahduttore  del  quinto  dito  del  piede  . 

Il  Flessore  hreec  dello  stesso  . 

Il  muscolo  Ahdiittore  del  quinto  dito  del  piede  è 
collocato  nel  lembo  esterno  délia  pianta  del  piede. 
Ha  origine  dalla  faccia  esterna  ed  un  poco  anterio- 
re  délia  tuberosità  del  calcagno,  e porlandosi  al- 
r innanzi  si  altacca  per  mezzo  di  un’  aponeurosi  ag- 
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guiola  aile  carnl  alla  promiiieoza  cîie  sporge  ester- 
nameote  dalla  base  del  qu’mt’  osso  dei  melatarso,  A 
quel  miîscolo  seinbra  essere  ao'giouta  üaa  porzïooe 
eh’  e piii  esteroa,  dalla  qiiale  parte  il  teodine  che 
bene  spesso  h comone  alla  indicala  prima  porzioiie 
che  va  fmo  alla  base  délia  prima  falange  nel  lato 
esteruo  de!  quinto  dito  , 

Questo  muscolo  allontana  il  quiuto  dito  daglî  al» 
tri,  e fa  piegare  iiii  poco  il  siio  primo  osso. 

Il  muscolo  Flessore  hreve  del  qumlo  dito  del  pie» 
de  preude  il  suo  priocipio  tendiooso  dal  robusto  le- 
gameuto  che  insieme  congiuuge  F osso  cuboideo  al 
secondo,  terzo,  quarto  e quinto  metatarso,  e preci- 
samente  poco  iouanzi  alla  base  del  quinto  . Recasl 
alF  innanzi  carnoso  e dividesi  in  due  fascetti,  F uoo 
de’  quali  maggiore  delF  altro  corre  sul  legamento 
articolare  che  unisce  il  quinto  dito  al  suo  metatarso 
e passa  poco  oitre  la  base  délia  prima  falange  ; Fai- 
tro  piu  tenue  ma  piii  esteso  si  fissa nel margine  ester- 
no  dei  quinto  osso  del  metatarso  poco  dietro  F an- 
teriore  sua  estremità. 

Piega  il  primo  osso  del  quinto  dito  facendolo  in- 
clinare  verso  la  planta  del  piede  . 

355.  Tait’  imuscoli  collocali  nella  planta  del  pie- 
de sono  coperti  e difesi  da  una  robustissima  apo- 
neurosi,  chiamata  percio  aponeurosi  plantare^  la 
quale  trovasi  immediatamente  sotto  la  cute  di  quelîa 
regione  . Ha  essa  un  robusto  principio  dalla  tubero- 
sità  del  calcagno  e procédé  all’innanzi  con  libre  gros- 
se e îïîolto  addensate.  Giunta  alla  base  delle  diîa  si 
divîde  in  cinque  porzionî,  ognuna  delle  quali  spctta 
al  dito  relatlvo  . Ciascheduna  porzione  si  sépara  in 
due  sotlill  code  che  yanno  a pcçdersi  ne’ lati  delle 
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dita . Neir  intervallo  ira  quelle  code  passaoo  î teu- 
diiii  de’  muscoli  Flessori  . 

De’  miiscoli,  che  eoncoiTono  alla  composizio- 
ne  delle  parti  orgaaiche,  o ali’  esercizio  delle  füu- 
zioDi,  cui  quelle  sono  desfcinate,  si  parlera  là  dove  si 
darà  la  descrizione  degli  organi,  e cio  perche  gli 
studiosi  possaoo  piii  facilmeete  apprcadere  ii  ièiec* 
caaismo  delle  fonzioni  medcsime. 
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Del  Cuore  . 


356.  Il  Cuore  ^ fonte  principale  délia  circolazio- 
ne  del  sangue  , è un  viscere  importantissimo  colloca- 
to  in  mezzo  al  petto  , tra  1 molli  polmoni  . K conte- 
nuto  e circoûdato  da  im  sacco  membrauoso  che 
chiamasi  il  Pericardto . 

35^.  Il  Pericardio  ë situato  dietro  la  seconda,  la 
terza , la  quarta  e la  quinta  costa  : inferiorraente  coa 
larga  base  e piana  poggia  sultendine  triangolare  del 
diâframma  , cui  ë fortemente  attaccato  per  mezzo 
di  un  denso  tessuto  celluloso  : lateralmente,  ail’  in- 
nanzi  e posteriormente  ë coperto  dalle  membrane 
dette  pleure , cioë  da  quella  del  lato  destro  e dall’ 
altra  del  slnistro,  e slccome  desse  membrane  com- 
pongono  il  mediastino  anteriore  e posteriore,  cosi 
dalla  duplicata  membrana  del  mediastino  il  pericar- 
dio ë legato  alla  faccia  interna  dello  sterno , ed  al 
corpo  delle  vertebre  dorsali , coU’  intervento  di  po- 
ca  e lassa  sostanza  celiulosa.  Si  avverta  che  nel  fe- 
to  la  porzione  superiore  ed  anteriore  del  sacco  non 
ë coperta  dalla  pleura  , perchë  ivi  trovasi  la  glando- 
la  Pimo  . 

358.  S orgendo , per  dir  cosi  , il  pericardio  dalle 
parti  inferiori  aile  superlori  anteriormente  e poste- 
riormente al  cuore  , giunge  ai  vasi  maggiorl  che  si 
recauo  a quel  yiscere  o ne  escono  , ad  essi  si  attac- 
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ca  strettamente  , si  rlplega  sopra  gîlstessl,  dlscende 
kingo  la  loro  superficie  , si  atténua  , e cosi  perviene 
al  ciiore,  cul  sommioistra  Y esterna  membrana . Se 
venga  goiifiato  il  sacco  del  pencardio  , si  vede  che 
dal  mcdesimo  sembrano  uscire  que’ grandi  vasl  , 
quasi  per  altretlantl  foraml  del  sacco  riiedesimo  , 
senza  pero  che  siano  verl  foraml , ma,  siccome  dis- 
si , altrettante  riplegature  délia  membrana  tutta  con- 
tinua intorno  al  vas! , I vasisono  la  vena  cava  supe- 
riore  , 1’  inferiore  , Y arteria  aorta  in  parte  , 1 arteria 
polmonale  sinistra , la  destra  , le  due  vene  polmonali 
sinistre  , ed  altrettante  a destra . Nel  gonfiamento 
del  perlcardlo  veggonsi  elevarsi  quattro  sacchi  cie- 
chl,  che  alciml  Autorl  chlamano  corna  del  pericar- 
dio  , due  delle  quali  sono  anteriorl , e due  posterio- 
ri : Y anteriore  destro  e tra  Y arteria  aorta  e la  vena 
cava,  ed  il  sinlstro  e dalF  altacco  de!  pericardio  al 
îalo  sinistro  delF  aorta  un  poco  piii  basso  dell  altros 
il  posteriore  sinistro  è dalF  aderenza  del  sacco  coU 
arteria  polmonale  sinistra  e col  condotto  arterioso  , 
il  destro  posteriore  piu  liingo  tvovasi  tra  il  lato  de- 
stro délia  sinistra  arteria  polmonale  e Y aorta  (a)  . 

359.  Benchè  si  dica  , ehe  la  figura  del  pericardio 
corrisponde  a qiiella  del  cuore  , pure  se  ne  allouta- 
na  assal,  perche  oltre  il  cuore  contiene  anche  iiaa 
qualehe  porzione  de’  vasl  maggiorl  , le  orecchietle 
ed  i seni.  L’  ampiezza  è taie  , almeno  per  l’ordina- 
rio,  che  il  cuore  puo  in  esso  muoversl  liberamente . 

360.  La  membrana  che  forma  il  pencardio  è bian- 
ea  e dl  natura  celUilosa  addensata . L’ esterna  sua 


(a')  Haller  de  pariîum  corporis  human . faèrica  et  funciion,  Toiii.  îï^ 
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superficie  e aspra  per  îl  tessnto  celUiloso  clie  cod- 
gîunge  il  sacco  stesso  allô  stemo  , alla  pleura , aile 
vertebre  . L’ interna  è sommamente  levigala  , ed  è 
nianteuuta  sempre  mnida  e lubrica  dal  vapore  ch’  e- 
sala  contiuuamente  da’  miuiini  vasi  esalaiiti  délia  su- 
perficie medesima,  I vasi  assorbenti  o liufatici  ne  ri- 
cevono  in  proporzjone  che  vi  si  raccoglie.  La  mem- 
brana  suddetta  si  annovera  tra  le  serose  (a)  . 

36 1.  Il  pericardio  riceve  le  sue  tcnuissime  arterie 
dal  tronchi  che  vanno  al  tlmo,  da  quelle  che  accom- 
pagnano  i nervi  frenici , dalle  bronchlali,  ec. , e le 
nilnittîe  vene  compagne  riportano  il  sangue  ne’ tron- 
chi venosl  dello  stesso  nome.  I vasi  linfatlcl  si  reca- 
110  aile  glandole,  che  sono  tra  l’arteria  aorta  e la  ve- 
na  cava  superiore  . Nessun  nervo  si  sparge  per  la 
membrana  del  pericardio  , e si  negll  uominl  corne 
negli  animal!  si  trovo  essere  essa  priva  dl  senso. 

362.  Serve  il  pericardio  a mantenere  il  cuore  nel 
sito  suo  naturale , lasciandogli  uno  spazlo  libero  a 
niuoversi,  lo  segrega  dalle  parti  vicine , c coll’ e- 
salazlone  del  proprio  umore  impedisce  ogni  attrlto  o 
coesione  , cui  potesse  il  vlscere  stesso  essere  espo- 
sto . 

363.  Aperto  il  sacco  del  pericardio  , si  vede  il 
Cuore , che  présenta  la  figura  di  un  coao  troncato 
dall’  apice  alla  base,  e libero  in  quella  cavità,  fuor- 
chè  alla  base.  L’  apice  del  semicono  è a sini- 
stra  ed  un  poco  anterlormente , corrispondendo  alla 
cartllagine  délia  sesta  costa  sinistra  : la  base  ë a de- 

(«)  Alcuni  Notomisti  insegnano , cbe  il  sacco  del  pericardio  è forniaio 
da  due  membrane,  esterna  l’una  e fibrosaj  l’altra  interna  e seresa.  Siccome 
è assai  difficile  il  separare  l’una  daU’altra^  nè  da  questa  cognizione  possono 
risultare  grandi  vantaggi,  cosi  mi  sono  atlenuto  a quella  indicazione  di 
fabbrica  cbe  gli  studenli  non  possono  assolutaraente  ignorare  . 
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stra  ed  hh  poco  più  alta  deü’  aplce.  La  faccia  con- 
vessa  del  cuore  è anteriore , mentre  la  posterlore  è 
piana.  Quelle  faccie  sono  congluate  per  mezzo  di 
due  rnargini , il  superlore  de’  quali  è ottuso  e T infe- 
riore  acutO;,  cli’  h incliaato  un  poco  indietro  e n- 
guarda  la  superficie  convessa  del  diaframnaa.  Si  puo 
dire  percio,  cfie  il  cuore  è collocato  trasversal- 
lîiente  . Cambia  pero  il  sito  del  viscere  pe’  movimea- 
ti  del  diaframina  e nella  dÜatazione  ampia  de  pol- 
moni.  Cosj  se  il  corpo  sia  supino  il  cuore  poggiasiil 
corpo  delle  vertébré  ; se  il  ventricolo  sia  soverchla- 
meule  ripieno  spinge  il  diaframma  insîi  e quindl  s’  in- 
nalza  anche  il  cuore.  Nel  fanciullo  questo  viscere  e 
plu  rotondo  e F apice  ne  ë plii  ottuso . 

364*  Tutta  la  superficie  del  cuore  ë coperta  dl 
una  lîiembrana  assai  tenue  prodotta  dal  perlcardio 
(358)  la  quale  si  attacca  ai  viscere  per  un  breve  tes- 
suto  celluloso  5 che  spesse  volte  contieoe  una  quai- 
elle  porzione  di  grasso,  specialmente  lungo  i vasl 
sanguîgui  proprj  dello  stesso  cuore. 

365.  La  sostanza  del  cuore  ë muscolare  ; ma  le  fi- 
bre che  lo  compoDgono  non  formano  un  muscolo  so- 
lldo,  perchë  sebbene  essopresenti  esternamente  una 
superficie  levigata  ed  eguale,  pure  Internamente  ha 
due  cavità  che  diconsl  ventricoli.  Pare  anzi  ch’  esso 
risulti  dalF  unioue  di  due  muscoü  cavi,  di  capacità 
differente,  e separati  dal  tramezzo  che  risulta  dalla 
connessiooe  delF  uno  colF  altro . L’  imo  de’  ventri- 
coli  ë il  destro^  o anteriore^  o polmojiale:  F al- 
Iro  ë il  sinistro,  posteriore , o aortico . Il  destro  ë 
piu  ampio  del  sinistro,  ma  le  sue  pareti  sono  piu  te- 
miî  che  quelle  del  ventricolo  sinistro,  la  di  cui  capa- 
cità ë minore:  per  ordiuario  la  capacità  del  destro 
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TCntricoIo  sla  a quella  del  sinislro  corne  3 a 2.  («)  . 
Dili  gentemente  considerata  la  tessitura  delle  pareil 
neir  uilo  e neir  altro  veotricolo  si  trova  differente.  U in» 
treccio  pero  delle  libre  che  le  compongono  ë inestri» 
cablle,  e se  il  chi  ar  . Wo  Ifl  (b)  enumero  otto  classi 
di  fascetti  carnosi  nell’  esterna  superficie  del  ventri- 
€olo  anteriore,  e qiiattro  nel  ventricolo  poste riore^ 
€ pero  certo  che  non  possiamo  separare  le  libre  di 
uoo  strato  da  quelle  dell’altro  per  le  frequenti  inter» 
secazionl  tra  loro.  É facile  di  vedere,  che  li  fa* 
scetti  siiperficiali  nel  ventricolo  posteriore  prioci» 
palmente  sono  fatti  di  fibre  disposte  per  lo  liingo 
dalla  base  aH’apice,  che  sotto  di  queste  moite  se  ne 
rinvengono  cou  dîrezioiie  obbliqua^  che  nel  ventri- 
colo anteriore  sono  disposte  piîi  trasversalmente,  che 
presso  Tapice  sono  verticose  o a spira,  e che  in  que® 
ste  prlncîpali  direzioni  si  le  une  che  le  aitre  sono  di 
frequente  Interrotte  da  alcimi  fascetti  differentemente 
disposti  . 

366.  La  cavltà  del  ventricolo  destro  o anteriore 
ë imperfettamente  conica,  quella  del  sinistré  o po- 
steriore ë ovale  . Neir  lino  e nelf  altro  T interna  pa- 
rete  présenta  una  spessa  rete  fatta  da  moltissimi  fa- 
scetti carnosi,  che  comprendono  frequenti  aree  di 
differente  ampiezza,  dalle  quali  sorgono  alcimi  pic- 
coli  cilindri  muscolari,  che  si  dicono  colonne  car^ 
nose  o muscoli  papîllarî^  incerti  di  numéro , piii 


(a)  Questa  è îa  proporzione  che  pîù  di  frequente  mi  venne  fatto  di  os- 
servare  . Non  ignoro,  che  una  più  grande  differenza  fu  annuncîata  dagli 
altri  Scrittori  di  anatomia^  corne  pure  che  nell’opera  di  Bichat  è detto  es- 
sere  la  capacilà  de’  due  venlricoli  naturalmente  eguale . 

(£>)  Negli  Â.tti  dell’Accad.  delle  Scienze  di  Pietroburgo,  Ho  inserito  quel- 
le figure  ndla  Collezione  di  Tavole  Anatomiçhe  , che  ho  pubblicate  nelîe 
Icônes  Analomicae, 
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grossi  nel  ventricolo  posterlore,  tra^  quali  talvolta 
aicuïîo  ve  n’  La  che  si  divide  in  due  o tre  . DaU’api- 
ce  delle  papille  sporgono  alcune  fila  bianche,  tendl- 
nose  che  vanno  aile  valvole  deirorilizio  venoso,  del" 
le  quali  si  dira  in  appresso  . Tutta  la  cavità  di  ca- 
daun  ventricolo  , e perclo  tutt’  i fascettl  compo* 
nenti  la  struttura  reticolata  sono  copertl  di  una 
tenuissima  menibrana  di  natura  cellulosa,  che  per 
la  mollezza  e sottigliezza  sua  non  si  puo  dlstac» 
care  dalla  sostanza  earnosa. 

36y.  II  tramezzo  o setto  che  sépara  li  ventrlcoll  è 
fatto  egrualmente  delle  fibre  carnose  comunl  aile  pa- 
reil de’  ventricoli,  e tenendo  dietro  ai  faseetti  delle 
fibre  trasverse  ed  obblique  de’  ventricoli,  possono 
trovarsi  per  tal  modo  continue  nel  trarnezzo,  che 
lacerando  qua  e là  alcuae  caviglie  carnose  si  puo 
separare  un  ventricolo  dall’ altro  principalmenté  près» 
so  l’apice  del  cuore  . Il  tramezzo  non  ha  alcun  foro 
per  cui  un  ventricolo  comiinichi  coll’ altro  . Nella 
superficie  esterna  s\  anteriore,  che  posteriore  del 
viscere  vedesi  un  solco,  il  quale  indica  la  regione 
del  tramezzo  e la  divlsione  tra  i due  ventricoli . 

368.  In  ognl  ventricolo  si  trovano  due  forami,  per 
uno  de’  quali  entra  il  sangue  nel  ventricolo,  ed  è il 
forame  venoso^  per  l’ altro  esce  il  sangue  medesimo, 
e si  distingue  col  nome  di  forame  arterioso , Nelvem 
tricolo  destro  il  forame  venoso  ë a destra,  un  poco 
inferiormente  e ail’ indietro,  l’ arterloso  ë superior- 
mente,  a sinistra  ed  alF  innanzl . Il  forame  venoso 
ha  nel  suo  lembo  un  cercliio  tendinoso  biancastro 
da  cui  pende  nella  cavità  del  ventricolo  tutto  ali’  in« 
torno  una  membrana  egualmente  bianca  tendinosa, 
che  nel  margine  iaferlore  ë qua  e là  ingrossata  e dh 
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Visa  în  tre  porzionî  per  lo  pîu  înegiiali,  aile  quall  si  e 
date  il  nome  di  mh'ole  tricuspidali , In  qaeste  val  vo- 
le s’inseriscono  le  fila  tendinose  de’  muscoli  papü- 
lari  (366),  ovvero,  corne  piace  ad  altri,  le  fila  conti- 
nue aile  valvole  s’impiantano  ne’  museoll  indicati  . 
Il  forame  arlerioso,  clie  mette  nelTarteria  pohnona- 
fe,  e pure  ornato  dl  tre  valvole  dette  semilunarl . 
Sono  esse  faite  dalla  membrana  interna  delFarteria 
cb’è  continua  alla  membrana  Interna  del  ventricolo, 
piii  spessa  e tendinosa.  Ciascuna  rappresenta  un 
piccolo  sacco  cieco^il  cul  fondo  corrisponde  al  ven- 
tricolo,  l’apertura  alFarteria,  al  princlpio  délia  qiia- 
le  si  trovano  collocate /Il  lembo  dl  ogni  valvola  e 
libero,  e dove  la  sua  estremità  si  attacca  al  parete 
arterioso^  comincia  quella  delF  altra  valvola.  Nei 
lembo  stesso  la  membrana  è plîi  addensata  e quasi 
cartilaginosa  : nel  niezzo  dl  esso  v’ha  un  picciolo 
nodo  cartilaginoso,  promlnente  piîi  verso  la  parete 
deir  arteria  cbe  verso  Fasse,  conosciuto  sotto  il  no» 
me  di  tubercolo  d A ranzio  . Una  delle  valvole  è an» 
teriore,  le  altre  sono  a destra  ed  a sinistra  . 

369.  Nel  ventricolo  sinistro  il  forame  venoso  è po- 
steriormente  collocato  ed  alquanto  superiormente  aî 
foro  venoso  destro  . Il  cerebio  o anello  tendino- 
so  bianco  nel  suo  lembo,  h simile  a quello  del  fo- 
ro venoso  destro,  siccome  da  esso  discende  pari- 
menti  nel  ventricolo  la  membrana  bianca  e tendî» 
nosa  connessa  al  muscoli  papillari  eon  fila  tendino- 
se  moltlssime.  Solo  in  cio  differisce  la  membrana 
di  questo  ventricolo,  ch’  e divisa  in  due  porzionî 
chiamate  valçole  una  siiperiore  piii  estesa  che 

riguarda  H forame  arterioso,  F altra  inferiore  e minore. 
Dal  forame  arterioso,  ch’è  a destra  e posteriormente 
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priacipîa  l’arteria  aorta,  e percio  il  ventricolo  slni- 
stro  fu  distinto  col  nome  di  aortico.  In  quel  forame 
trovansi  tre  valvole  semiliinari,  uoa  anteriore,  l’altra 
posteriorc  e la  fcerza  ioferiore,  simili  a quelle  indicate 
neir  origine  dell’arteria  polmonale  . Ne  differiseono 
solamente  nella  magglore  robustezza,  nella  grossez- 
za  maggiore  del  tubercolo  di  Aranzio,  e ne’  tre  ri- 
lievi  (detti  dal  Vaisalva  quasi  aggeres)  ne’  quaii  si 
impiaotano  le  estremità  delle  valvole.  Que’rilievi 
fanno  si  che  neü’  origine  delT  aorta  appariscouo  Ire 
fosse  O seni  divisi  tra  loro,  e corrispondenti  aile 
valvole  . 

3^0.  Nel  feto  e nel  bambiiio  non  v’  ha  tra  iventri- 
coli  del  cuore  la  differenza  che  ho  indioata  poco  so- 
pra,  poichè  sono  ambedue  eguali  nella  lunghezza, 
nella  capacità,  e nella  grossezza  delle  pareil . 

3^1.  Appartengono  al  cuore  i seni  e le  orecchiet- 
te^  dalle  quaii  passa  il  sangue  ne’  ventricoli  glà  de- 
scritti  . Le  due  vene  cave^  la  superiore  cioe  e 1’  in- 
feriore,  enlrate  nel  sacco  del  pericardio  concorrono 
insieme,  si  allargano  alquanto  e formano  quel  reci- 
piente  che  présenta  una  superheie  levigatissima  , e 
si  chiama  il  seno  destro  , Ivi  tra  l’esterna  e l’inter- 
na membrana  si  trova  uno  strato  di  libre  muscolarî, 
che  sono  disposte  con  direzione  circolare.  Il  seno 
anteriormente  è molto  dilatato  e sembra  che  ivi 
sia  aggiuoto  un  sacco  cieco  di  figura  quasi  pirami- 
dale,  detto  1’  orecchietta  destra^  la  di  cui  faccia  an- 
teriore è convessa,  e si  la  posteriore  che  1’  inferiore 
è concava;  snperiormente  ha  un  fine  aciito  e cieco, 
ch’  ë r appendice  , perche  coll’  intervento  di  un 
robusto  lascetto  trasversale  di  fibre  muscolari  sem- 
bra sepai  alo  dalla  rimaneate  orecchietta  . luferior» 
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mente  è troncata.  Si  prodiice  a sinistra  trasversal- 
mente  sopra  Y arteria  aorta,  e glunge  lino  al  lembo 
destro  ed  inferiore  delF  arteria  polmonale  . L’  orec- 
chietta  ha  pur  essa  due  membrane,  T esterna  ch’  e 
sornministrata  dal  peilcardio,  T Interna  elle  appar- 
tlene  aile  veue,  maplu  sotlile,  e continuata  allamem- 
brana  tenuissima  che  ho  detto  cuoprire  l’ interna  su- 
perhcle  del  ventricolo  destro  o auteriore.  Tra  quel- 
le membrane  sono  dispostl  alciml  fascetti  muscolari 
assai  rilevati  nell’  interna  faccia  dell’  orecchietta, 
che  furono  chiamati  miiscoli  pettlnati,  la  direzione 
de’  quali  è molteplice,  potendo  dirsi  che  formano 
nna  rete,  che  comprende  altrettanli  piccoli  spazj  di 
IWura  romboidea  . Finiscono  in  ima  linea  blanca  di 

O 

sostanza  cellulosa  molto  stipata,  che  contorna  Fori- 
licio  venoso  de!  ventricolo  destro,  coi  qiiale  comu- 
nica  la  cavità  del  seno  e delF  orecchietta  descritta  . 

3^2.  Il  parete  posteriore  ed  interno  del  seno  de- 
stro concorre  a formare  il  setto  che  divide  quel  se- 
no dal  sinistro  . È il  setto  nella  direzione  medesima 
che  quello  del  cuore,  ed  inclinato  in  modo  che  la 
parte  la  quale  sarebbe  anteriore  è a sinistra,  e F al- 
tra  posteriore  e a destra . Chiamasi  \\  setto  delle 
orecchiette , Apparlsce  in  esso  il  vestigio  ellittico  di 
un  forame  ch’  era  pervio  nel  feto,  e questo  vest/gio 
è iudicato  da  una  depressione  che  ivi  si  scorg^cono- 
sciuta  sotto  il  nome  di  fossa  ovale.  Se  si  riguardi  il 
setto  attraverso  la  luce,  si  vedrà  che  la  fossa  è tras- 
parente,  e la  depressione  è pin  profonda  siiperior- 
mente,  polchè  il  lembo  inferiore  è piano,  e continua- 
to  colla  superficie  délia vena  cava  inferiore.  Lamem- 
braua  pelliicida  che  oltura  la  fossa  è levigatissima, 
rare  volte  e reticolata  in  qualchc  parte  e yi  si  osser» 
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vano  diramate  alconc  fibre  carnose  . Nel  feto  învece 
délia  foÊsa  v’  ba  ue  vero  forame  pel  quale  la  cavità 
de!  seoo  desiro  comuoica  col  seno  sinistro:  v’iia  ima 
valvola  cbe  nelf  adullo  si  altacca  al  margine  délia 
fo  ssa,  ch’  ë appunto  la  raembrana  pellucida  , Chia- 
îîiasi  nel  feto  forame  ovale  .Non  ë raro  che  nelf 
adulto  rimanga  ima  qaalche  piccola  parte  del  fora- 
me aperta  nel  letnbo  inferiore  délia  fossa  (a). 

3^3.  La  fossa  ovale  neila  faccia  che  rigoarda  il 
seno  destro  ë cîrcondata  soperiormente  e ne'  lati  da 
un  arco  rilevalo  fatto  di  libre  carnose,  V estremità 
del  quale  si  düeguano  inferiormente  . Quel!’  arco  fu 
detto  istmo  da  alcuni,  o anello  délia  fossa  ovale^  le 
estremità  o corna  delf  arco  sono  le  colonne  delF 
istmo,  cioë  destra  e sinistra,  e questa  piu  promiueo- 
te  di  quella. 

3'j4-  üalla  colonna  sinistra  delf  istmo  o delf  a- 


nello  poc’anzl  indicato  ha  origine  il  corno  di  iina 
membrana  fatta  a guisa  di  una  mezza  luna.  Il  det- 
to corno  ë acuto,  iudi  lentameote  spiegasi  la  mem- 
brana stessa  che  scorre  attaccata  col  siio  lembo 
convesso  al  parete  anteriore  ed  interno  délia  vena 
cava  inferiore  alla  base  délia  destra  orecchietta;  e 
nella  sua  porzione  piii  larga  differisce  sommamente 
neila  dimensione  ne’  varj  soggetti,  essendo  talvolta 
di  sei  linee.Dopo  che  discese  per  breve  tratto  ascen» 


{a)  Una  singolare  osservazione  mi  comunico  li  lo  di  agosto  1819  lo  stu- 
dlosissimo  sig.  doit.  Roberlo  de  Visiani>  faUa  insieme  col  sig.  doil.  Gia- 
drow  in  una  bambina  che  mori  quatlr’  ore  dopo  la  nascita.  Tutto  ilsist  - 
ma  vascolare  era  ingorgato  di  sangue  e tutte  le  membra  rosseggiavano  ob 
Ire  il  solilo.  Nella  sezione  del  piccolo  cadavere  si  trovè  perfeLtamente  chiu- 
so  il  forame  ovale,  e la  maggior  parte  délia  fossa  ovale  era  occupala  da 
X)arecchie  grosse  fibre  muscolari  intralciate  ed  intersecate  colle  cellulari, 
tranne  un  punto  superiore  traspareote^  ove  scorgevasi  essere  la  sostanza 
semplicemente  membranosa. 
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de  d!  bel  ouovo,  ma  im  pb  meno,  dimîniiisce  nella 
esteazioue  si,  clie  buisce  in  un  altro  corno  anterior- 
mente  perdendosi  nella  siiperficie  interna  de!  parete 
auteriore  deila  veiia  cava  inferiore.  E la  valvola  di 
Eustachio^  o valvola  délia  vena  cava  inferiore  cii’  e 
fatta  dalla  duplicata  e rilevata  membrana  interna 
délia  medcsima  vena.  Trovasi  qiialcbe  volta  retico- 
lata  : in  altrl  individui  e fatta  a rete  una  sua  porzio- 
ne  soltanto. 

3^5.  Dietro  il  setto  dei  seul  (3^2)  v’  ha  il  seno  sd 
nistro,  ch’  é posto  superiormente  e posteriormente, 
SI  che  per  vederlo  nel  cadavere  è duopo  sollevare  il 
cuore,  trovandosi  annesso  alla  faccia  posteriore  dél- 
ia sua  ba  se.  Ha  la  forma  di  un  cubo,  levifi^ato  nella 
SLiperhcie,  la  faccia  posteriore  del  quale  ë limitata  da 
quattro  linee  o lati  : T inferiore  piîi  lunga  delle  allre 
ë là  dove  il  seno  si  attacca  al  cuore  : la  soperiore  pin 
breve  ë a contatto  dell’arteria  polmonale  destra,  ed 
a qnesta  si  attacca  per  mezzo  del  tessuto  celluloso  : 
il  lato  destro  ne  ë breve  e corrisponde  ai  setto  de’se- 
ni  : il  sinistro  brevissimo  occupato  in  gran  parte  dal- 
la vena  polmonale  inferiore  di  quel  lato.  In  quel  sac- 
co  SI  aprono  le  quattro  vene  polmonali.  due  cioë  su- 
periori  e due  mferiori  che  insieme  convengono  nella 
porzlone  soperiore  del  seno:  la  superiore  e Finferio* 
re  destra  riporta  il  sangue  dal  vicino  polmone  de- 
stro, e dal  sinistro  polmone  dériva  la  vena  superiore 
ed  inferiore  sinistra.  Il  seno  ë formato  di  due  mem- 
brane, Festerna  delle  quali  procédé  dal  pericardio 
(358 ),  Finterna  ë continua  alla  membrana  interna 
delle  vene  polmonali  ed  a quella  che  veste  la  cavità 
del  ventricolo  sinistro.  fra  quelle  membrane  s’  in- 
contrano  yarj  strati  di  fibre  muscolari  raollo  ialra^ 


date  : aîcoac  infalll  coiitornano  il  fiae  de’  tronclii 
venosi  polmonaü  : moite  corroiio  obbüqaamente  e 
s’iucrociaiio  con  altre:  aîcnne  linalmeate,  piii  vicine 
alla  superficie,  vanno  trasversalmente. 

3^6.  Dal  lato  siDïStro  dei  seno  sorge  una  piccola 
appeodice  eieca  del  medesimo,  cli’  è T orecchlet- 
ta  sinistra  del  coore  . La  sua  figura  ë triaugola- 
re  con  apice  aciito  e co’latl  ondegglanti  : la  super- 
ficie esterna  ne  ë increspata,  e F apice  ë rivolto  an- 
teriormente  ed  inferiormente.  È fatta  come  la  dé- 
sira, di  cüï  pero  ë assai  minore,  vale  a dire  Ira  le 
due  membrane  che  la  compongono  s’ incontrano 
ipolti  fascetti  carnosi,  semicircolari,  prominenti,  in- 
trecciati  che  oascouo  dalla  linea  bianca  posta  alT on- 
ficio  reiioso  del  venlricolo  sioistro,  la  cavita  del 
rpiate  ë continua  alla  cavita  del  seno  e dell’  orec- 
chielta . 

Il  cuore  ë il  fonte  e F agente  primario  délia 
circolazione  del  saogue.  II  sangue  recato  dalle  due 
vene  cave  al  seno  destro  ed  alla  orecchietta  destra 
stimola  le  fibre  carnose  di  questl  due  recipienti,  e 
dalla  loro  contrazione  ë cacciato  al  forame  venoso 
del  ventrlcolo  destro  e quindi  nel  vcntricolo  stesso. 
Nel  passare  il  sangue  per  il  forame  venoso  obbliga 
le  valvole  tricuspidali  ad  applicarsi  aile  pareti  inter- 
ne del  ventricolo.  Stimolata  la  superficie  cava  del 
ventricolo  destro  dalla  presenza  del  sangue,  si  con- 
trae  il  ventricolo  tutto,  e si  perchë  la  cavita  diviene 
plu  breve  nella  contrazione  (lo  che  fa  che  le  fila  ten- 
dlnose  siano  lasse),  come  perchë  il  sangue  rispinto 
dal  ventricolo  splega  le  valvole  tricuspidali  distac- 
candole  dalle  pareti  del  ventricolo  stesso,  ne  succé- 
dé che  si  chliide  da  esse  11  forame  venoso,  ed  11  sao- 
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gne  h spînto  pel  foranie  arterîoso  nelF  arterîa  p 
monale.  Dalle  minime  estremità  di  quelle  arterie 
passa  il  sangue  nelle  vene  capillari,  clie  formando  a 
poco  a poco  de’  Ironchi  sempre  maggiori  liniscono 
Belle  qiialtro  vene  priucipali,  che  coacorrono  a fare 
il  seno  e rorecclnetta  sinistra.  Dalla  coiitrazione  di 
quesle  parti  il  sangue  portasi  per  T orlficio  vcnoso 
nel  ventricolo  sinistro.  Nel  superare  Y oiilicio  si  fa 
strada  tra  le  due  valvole  mitrali  che  vengono  appli- 
cate  aile  pareti,  ed  Irrifcata  l’interna  superhcie  di  quel 
ventricolo  ne  succédé  la  contrazione,  e cliludendosl 
la  via  delForificio  venoso  dalle  valvole  mitrali  per  le 
ragioiii  dette  poco  fa  sulle  valvole  tricuspidali,  il  san- 
gue incontra  il  forame  arterioso  e va  nell’  arteria 
aorta,  dalla  quale  viene  distribuito  al  corpo  tutto,  e 
di  là  per  le  vene  miuori  ritorna  aile  due  vene  cave  e 
da  queste  nuovamente  al  seno  ed  alla  orecchietta 
destra.  Allorchè  il  sangue  per  gli  orificj  arteriosi  pé- 
nétra neir arteria  polmonale  e nell’  aorta,  le  valvole 
semilunari  non  gV  impediscono  il  passaggio  ; ma  se 
dalla  forza  contraltile  delle  arterie  fovsse  il  sangue 
rispinto  verso  il  ventricolo,  esso  medesimo  distende 
le  tre  valvole,  avvicinandosi  i tre  lembi  tra  loro,  ed 
i tubercoli  di  Aranzio  occupando  lo  spazio  vuoto 
triangolare  curvilineo  che  risulta  dalle  tre  valvole  di- 
stese,  viene  chiuso  tutto  il  lume  delF arteria  ed  h so- 
stenuta  la  colonna  sansuio^na. 

^ 3^8.  La  valvola  di  Eustachio  è collocata  in  tal 
guisa,  che  il  sangue  ascendente  per  la  vena  cava  in- 
feriore  nel  feto  e da  essa  diretto  al  foraine  ovale , 
ch’ë  aperto  ; e siccome  la  stessa  valvola  chiude  una 
parte  del  forame  venoso  del  ventricolo  destro,  cosi, 
a parer  mio,  serve  anche  ad  Impedire  che  la  mag» 
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gior  parte  del  saogae  non  prencla  la  via  del  forame 
venoso.  Non  so  trovarc  bastantemeiite  fondate  le 
opinionl  che  si  pubbllcarono  suU’üso  di  questa  valvo- 
la  neir  aduko.  Dal  fin  qui  detto  e manlfesto,  che  il 
forame  ovale  nel  feto  dà  il  libero  passaggio  al  saii- 
giie  del  seno  destro^  perche  si  porti  nel  siuistro  se- 
110,  schîvando  cosi  la  via  de’  polraoni,  ossla  deü’ar- 
teria  polmonale  e delle  vene  compagne.  Al  quale  og- 
gelto  coïîcorre  eziandio  il  tubo  arterioso,  che  dal- 
rarlerla  polmonale  mette  nelF  aorta,  siccome  ac- 
cennerb  Ira  poco  . 

3^9.  11  cuore,  le  orecchiette  , i seul  sono  provve» 
düti  di  arierie,  di  vene,  di  vasi  linfatici  e di  nervi, 
che  inutile  adesso  sarebbe  di  enumerare,  poiche  ne 
dovrb  far  cenno,  allorchè  parlero  de’  tronchi  vasco- 
lari  e nervosî,  da  quali  derivaao. 
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CAPO  XXVI. 

Delle  A rte  rie  principali  che  nascono  dal  cuoi'e, 
e delle  loro  ramificazioni . 


Articolo  /.  Deir  A rteria  Polmonale. 

38o.  A^vendo  già  parlato  nel  Capo  I.  di  questa 
Opéré tta  délia  figura,  fabbrica,  prmcipio,  fine  ed 
liso  delle  arterie  e delle  veiie,  db  tosto  priocipio  al- 
la Augeiologia  particolare.  Dal  ventricolo  destro  a-» 
dunque  dei  cuore  ha  origine  T arteria  Polmonale, 
fatta  dî  tonache  pin  molli  che  V arteria  Aorta,  per 
modo  che  quando  è viiota  di  sangue  di^iene  flacci» 
da.  Neir  uomo  adulto  ha  un  diametro  minore  del- 
1 arteria  aorta  : nel  feto  il  diametro  di  ambedue  è 
eguale  . Nell’  uscire  dal  cuore  si  volge  un  po- 
CO  a sinistra,  indl  dopo  un  brerissimo  tj^atto  si  divi-* 
de  in  due  grossi  rami  . Il  destro  un  poco  mao'O'îore 
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dell  altro  passa  tosto  dietro  Y arteria  aorta  e la  vena 
cava  superiore  ed  innanzi  al  ramo  ; destro  délia  tra- 
chea  (detto  destro)  per  giugnere  al  polmo» 

ne  destro;  ove  aljorchë  sia  pervenuto  si  spartisce  in 
tre  rami  che  si  distribuiscono  nella  sostaaza  di  quel 
polmone.  Il  sinistro  minore  del)/  altro  e pîti  brev^e 
corre  trasversalmente  al  polmone  sinistro,  nel  quaïe 
entra  con  due  rami.  Ognuno  di  questi  si  dividono  di 
bel  nuovo  plîi  e pin  voîte  spargendo  infinito  numéro 
di  vasellini  arterlosi  nel  viscere  al  qiiale  appartenu 
gono . 

TOK,  J. 
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Il  ramo  siaistro  e coanesso  con  la  vicîaa  arteria 
aorta,  che  gli  sta  dietro  (poco  sotto  T arco  délia 
stessa)  per  mezza  dl  un  legaaieoto  dl  figura  rotoa- 
da,  che  si  chiama  il  tubo  arterioso . Ebbe  un  tal  no- 
me, perche  nel  feto  il  tubo  c pervio,  ed  è una  vera 
arteria,  conica,  piîi  larga  presso  l’arteria  polmonale, 
dalla  quale  ha  l’ inconiinciamento,  donde  ascende 
alquaato  a siaistra,  poi  si  llette  alf  indietro  ed  infe- 
riormente  per  aprirsi  oeil’  arteria  aorta.  Tosto  che 
il  feto  venne  alla  luce  e respiro,  il  saague  che  dal 
Iroiico  delf  arteria  polmonale  recavasî  nelf  aorta  pé- 
nétra ne’  polmoni  ed  il  tubo  arterioso  lentamente  si 
ottura  e diviene  solido,  simile  ad  un  legameuto. 

Art.  IL  Delï  Arteria  Aorta,  suo  arco,  e rami 
che  cengono  dal  medesimo  , 

38 1.  Dal  ventricolo  siaistro  o posteriore  dei  cuore 
esce  r arteria  aorta,  e tosto  si  dilata  alquanto  ne’se- 
ni  già  menzionati  (SGg);  indiritorna  al  diametro  pri- 
initivo.  Ascende  un  poco  dirigendosi  ed  inclinando- 
si  verso  il  lato  destro  dietro  farteria  polmonale;  poi 
sempre  ascendendo  si  volge  asinistra  e quasi  trasver* 
salmente  ed  alf  indietro  scorrendo  sopra  il  ramo  de- 
stro deir arteria  polmonale  hno  a che  gîunge  a toc- 
care  la  qointa  vertebra  del  dorso;  arrivata  alla  qua- 
le rettamente  si  porta  alF  ingiîi  nel  lato  sinistro  di 
lutte  le  vertebre  Imo  alf  ultima  de’  lombi.  A quella 
piegatura  che  fa  f aorta,  appena  uses  dal  cuore  si 
è dato  il  nome  dl  arco  delF aorta,  che  nel  feto  è piii 
trasversale  : la  porzioue  dell’  aorta  ch’  ë sopra  il 
diaframma  si  dice  l’aorta  toracicai  quella  ch’ë  sotto 
è r aorta  addominale , Questa  grande  arteria  dal- 
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F ongine  sua  fino  al  compimento  (îelF  arco  soiKinn- 
îiistra  le  aiterie  Coronarie  ciel  ciiore 

L’arteria  Innominata,  o Anonima 
Carotide  sinistra 
Sottoclaveare  sinistra . 

Le  arlerie  Coronarie  del  cuore  sono  due,  e na- 
scono  ad  angolo  oHuso  dali’arteria  aorta  o per  me- 
glio  dire  da  due  di  que’  seul  ehe  si  osservaoo  lu 
quella  grande  arteria  appena  essa  usci  dal  ventrscolo 
posteriore  del  cuore  (SGg)  sopra  11  marglne  délie 
valvole  semllunari . L’ uoa  dl  qiieste  c destra  ed 
inferiore  poco  plu  grossa  delfalîra,  eh’è  siLperiore^ 
e sinistra.  La  destra  scorre  tra  la  base  del  veiitri- 
colo  anleriore  e rorecchleUa  destra,  spargdçndo  ra- 
mi  sullo  stesso  ventrlcolo;  ai  îembo  acuto  dei  vi- 
scère dlscende  lun^o  11  medeslmo  sIdo  alF  àplce, 
ove  s’incurva  per  rlvolg-ersl  solia  faccia  postenore, 
e si  anastomlzza  con  alcoui  rami  delF arteria  co- 
ronarla  sinistra  . Prowede  dl  sano'oe  con  le  sue 
distrlbuzlonl  vascolarl  il  seno  e F orecchlelta  de- 
stra, il  setto,  la  veua  cava  soperlore  ed  Inferio- 
re. La  sinistra  esce  dall’aorta  tra  Farterla  poîmona- 
le  e F oreccbletta  sinistra:  dlvldesl  lu  tre  ranii:  Fan- 
terlore  che  scorre  sulla  faccia  convessa  dei  cuore 
Imo  alFaplce  con  andamento  serpentlno  oelia  reglo- 
ne  che  corrlsponde  al  setto,  ed  all’apice  si  anasto- 
mlzza  con  la  coronarla  destra,  corne  si  è detto  ; 
sommlnlstra  alcuni  ramoscelli  aile  tonache  dell’ aor- 
ta e delF arteria  polmonale  ed  a tiitto  il  ventrlcolo 
posteriore  : un  seconde  suo  ramo  si  rivolge  tra  il 
ventrlcolo  ed  il  seno  sinistre,  e dlffonde  molilssime 
'propaggini  : il  (ierzo  si  caecla  profondamente  nel 
setto  del  cuore.  Infinité  sono  le  anastomosi  che  eon- 
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gmogoîîo  îiisieoie  i mioimi  rami  arfceriosi,  i quali  poi 
recaoo  il  loro  saugoe  aHe  veue  caplllari,  delle  qaa« 
îi  parleremo  a suo  iuogo  . 

Daîla  sommità  deii’  arco  deli’  aorta  nel  lato  de- 
stro  ha  origine  1’  arteria  ehe  alcuni  chiainaDio  Inno-- 
minata,  2\lv\anonima,  altri  la  dicono  il  tronco  cornu- 
ne  délia  sottociaveare  desira  e délia  Carotide  dé- 
sira, altri  msegnaiîo  essere  quel!’  arteria  la  sollocla- 
veare  désira  e oiie  da  essa  poi  si  produca  la  Garoti-' 
de  . Poco  luogi  da  quella  origine  viene  dalF  arco 
medesinio  la  Carotide  sinistra  , e dopo  quesla  nel 
lato  sinislro  !' arteria  Sottociaveare  sinistra.  Non  è 
raro  il  caso  che  in  luo^o  del  tronco  comune  , o ar« 
teria  innominata  prendano  separato  incominciamen*^ 
to  dair  arco  delF  aorta  la  sottociaveare  destra  e la 
carotide  desira  ; siccoine  qualche  volta  si  è vedulo 
prodursi  da  qiieU’  arco  alcuna  delle  rninori  arterie, 
cioè  O la  tireoidea,  O la  vertébrale,  ec. 

ni.  Delle  Arterie  Carotidi  esterne  e dette 
ramificazioni  che  ne  derivano  . 

382.  L’  arteria  Carotide  destra  elle  nasce  dalla 
innominata,  egnalmente  che  la  sinistra , che  provie- 
ne  dair  arco  delF  aorta,  si  dicono  comuni  o pidma-- 
rie,  ed  ascendono  nel  colfo  laleralmenle  alla  tra- 
chea,  legale  per  mezzo  del  tessuto  celliiloso  alla  ve- 
îia  jugolare,  al  nervo  vago,  ed  al  simpatico.  Il  tron-^ 
CO  délia  innominata  è innanzialla  trachea,ed  ascen- 
de  obbliquamente  verso  il  lato  destro  per  lo  spazio 
circa  di  un  poîliee  prima  di  dividersi.  La  carotide 
sinistra  appena  us  ci  dair  arco  delF  aorta  portas!  di^ 
lettamente  al  lato  delta  trachea  . Per  lo  piii  in  tut-* 


,0  il  loro  tragitto  qnej^te  aiterie  non  soirimini"* 
itrano  alcon  ramo:  dissi  per  îo  pili,  perche  v’  ha 
esempio  di  qualche  arteria  rninore  nata  da  quel 
ronco.Poco  sopra  il  leniho  snperiore  délia  earti- 
a£:ine  tireoidea,  e poco  soUo  ran2:olo  délia  masce!" 
a,  la  carotide  primaria  o comone  si  divide  in  doe 
•ami;  r uno  interno,  anteriore,  ch’  ë detto  carotide 
^sterria,  o superficiale;  Faltro  esterno,  e posterio- 
'e,  chiamato  carotide  interna,  o cerebrale. 

La  carotide  prodoce  iseguenti  raini,  cioë: 

L’  arteria  Tireoidea  snperiore , o laringea 
Fianina  o linsriiale 

o 

Mascellare  esterna 
inferiore 
interna 

Faringea 

Occipitale 

Temporale 

Aiiricolare  posteriore» 

\d  arteria  Tireoidea  snperiore  o laringea  qualche 

?^o!ta  ha  origine  dalla  divisioiie  delledue  carotidi,per 

modo  che  la  carotide  comone  non  in  due  ma  io  tre 

/ 

rami  sembri  separarsi  : talrolta  anche  viene  dal  troo- 
co  comime,  piii  spesso  pero  dalla  carotide  esterna. 
Discende  alqiianto  per  recarsi  alla  glaodola  tireoî- 
dea,  per  la  quaîe  si  dirama,  spargendo  anche  alco- 
îii  vasellini  al  muscolo  Sternoeleidornastoideo,  ai 
muscoll  dell’osso  ioide,  alla  faringe  , ed  un  ramo 
costantemeiite  che  passa  tra  la  cartilagine  tireoidea 
e la  cricoidea  é provvede  di  sangue  la  niembrana 
interna  délia  larioge  . 

L’  arteria  Ranina  o linguale  qualche  volta  esee 
da  una  delle^rterie  minori  piiittosto  che  dall’  arte-* 
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rîti  carotide  esterna  . L’  ho  veduta  aascere  dalla 
tlreoidea  e dalla  mascellare  esteriia.  Si  sparge  per 
la  glaadola  sottomascellare  , pe’  muscoll  Milcjoi*» 
(leo,  Biveîitre  e Geniojosdeo;  niaada  un’ arteria  dor^ 
sale  alla  hrigoa,  che  si  perde  pel  muscolo  stiloglos- 
so,  pel  dorso  délia  llngua,  per  la  sua  base  e talvoU 
ta  si  csteude  lino  alla  laringe.  Il  tronco  dà  qualche 
ramdicazioue  alla  glaudola  sublinguale  , e poi  scor- 
re  per  la  siiperhcie  iaferlore  délia  îiogua  tra  il  mu- 
scoio  Genioo^losso  ed  il  Liat^uale  divideadosiiu  mluori 
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propaggiai,  e portasi  hno  ali’  ap^ce  délia  stessa  lin- 
goa  ove  si  anaslomizza  coll’ arteria  ranina  dell’  aU 
tro  lato, 

L’  arteria  Mascellare  esterna^  ossîa  faciale  ante^ 
riore  ha  un  cammlno  serpentioo  , Prodotta  appena 
dal  tronco  délia  carotide  esterna , coperta  dal  mu- 
scolo Stilojoideo  e dal  teodine  del  muscolo  Biventre 
somministra  alciine  ramihcazioni,  cioè  F arteria  pa-^ 
latina  ascendente,  la  tonsillare,  le  pterigoidee ^ la 
sottomentale ^ dalle  quali  moltissime  parti  ricevono 
il  sangue  , lûdi  superato  il  margine  délia  mascella 
inferiore  presso  il  lembo  anteriore  del  muscolo  Mas^ 
setere  solto  la  cute  comparisce  nella  faccia,  ed  ivi 
getta  un  ramo  al  detto  musxmîo  Massetere  ; poi  tor- 
tuosa  s’iovia  obbliquamente  alF  interno  e sulla  fac- 
cia  distribuisce  alçune  ramificazioni  al  muscolo  Buc- 
cinatore  , altre  che  si  anastomizzano  con  quelle 
deîFarteria  trasversa  délia  faccia , e due  singolar- 
mente  che  spettanq  aile  labbra,  e che  si  conoscouo 
sotto  la  denominazione  di  arteria  coronaria  del  lab- 
hro  superiore , e coronaria  del  lahbro  inferiore.  In 
alciinl  individui  queste  due  arterie  coronarie  forma- 
110  un  tronco  comuiie  che  si  divide  alla  regione  deb 


Fangolo  délia  bocca  ; in  altri  banno  una  origine  se- 
parata:  si  distribuiscono  per  le  membrane,  mascoli 
e glandoie  che  sono  nelle  labbra  auastomizzando- 
si  con  alcnoi  rami  delle  altre  arterie  vicine  , La  co- 
ronaria  del  labbro  supenore  provvede  bene  spesso  al 
naso  . Altre  arterie  nasali  vengono  dalla  medesima 
arteria  mascellare  esterna,  che  procedendo  sino  al- 
la radice  del  naso  iateralmente,  (ov’ebbe  da  alcunl 
il  nome  di  arteria  angolare)  s’imbocca  colle  dirama- 
zioni  deir  arteria  oftalmica,  délia  infraorbitale,  e dél- 
ia compagna  ch’è  nell’altro  lato. 

L’ arteria  Mascellare  inferiore ^ che  talvolta  ha 
iocomiuciamento  daîl’  arteria  mascellare  interna,  © 
per  !o  pih  dalla  carotide  esterna,  si  diffoude  prima 
per  il  muscolo  Pterigoîdeo  interne,  indi  col  nervo 
compagne  si  fa  strada  pel  foro  mascellare  posterio- 
re  délia  mascella  (178),  corre  pel  canale  continue 
al  forame  stesso.  si  sparge  per  la  sostaaza  délia  ma- 
scella  e per  le  radici  dei  denti,  ed  un  suo  rame  esce 
pel  foro  mascellare  anteriore  ch’è  Iateralmente  al 
mento  (175)  dividendosi  per  quelle  parti  molli,  e co^ 
munieando  co’rami  dell’ arteria  sottomentale  e délia 
mascellare  esterna.  Gostantemente  prima  che  1 arte- 
ria mascellare  inferiore'penetri  per  l’indicato  canale 
porge  r arteria  lUilcMoidea ^ che  accompagiiata  da  un  te- 
nuissimo  nervo  portasi  ail  innanzi  per  un  solco  scol- 
pito  nella  faccia  interna  délia  mascella,  efinisce  ana- 
stomlzzandosi  coll’ arteria  sottomentale. 

L’ arteria  Mascellare  interna  è un  canale  alquan- 
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to  ampio,  che  sembra  la  continuazione  délia  caioti- 
de  esterna  • È collocata  dietro  il  condilo  délia  ma- 
scella, ed  innanzi  a knuscolo  Pterlgoideo  esterno  si 
piega  all’indentro  ed  un  poco  Inferlormentc  , indi 
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sorge  â\  fîuovo  divüdendosi  în  moite  ramora  , e re- 
casi  alla  fissiîra  orbitale  inferiore  o sfeno-mascella- 
re . Pr  ovvede  i moscoli  Pterigoidei  , il  Tempoj  ale  , 
f artîcolaziooe  délia  mascella,  il  meato  nditorio  , la 
menibraoa  del  timpano  . Nasce  da  questa  Y arte- 
ria  meningea  media,  che  dopo  di  aver  diffuso  alctini 
ramoscelli  al  mnscolo  Pterig^oideo  che  le  e vicino, 
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passa  pel  sesto  pajo  de’foraml  del  cranio  (i56)  che 
alcuni  chiamaoo  spinoso,  e si  distribuisce  per  la 
méningé  nel  cranio  percorrendola  co’  proprj  rami 
fmo  alla  faice  ch’è  formata  da  qiiesta  membraoa  . 
Alcnoo  di  questi  nella  base  del  cranio  portandosi 
tra  la  superficie  ossea  e la, méningé  viene  alla  fissu- 
ra lacera  deU’orbita  e si  anastomizza  colle  ramih- 
eazioni  dell’  arteria  oftalmica,  o aile  parti  posterio- 
ri COE  quelle  delF  arteria  vertébrale;  altri  vanno  al- 
la piramide  delF  osso  temporale,  alla  tuba  di  Eusta- 
chio  e nella  cavità  del  timpano.  Un  ramo  dell’ arte- 
ria meningea  diramato  pe’muscoîi  Pterigoidei  , pel 
terzo  ramo  del  quinto  pajo  de’ nervi,  per  la  meninore 
che  forma  i!  seno  cavernoso,  e che  si  coogiunge  col* 
r arteria  di  questo  seno,  e detta  meningea  piccola  . 
Inoltre  la  medesima  arteria  mascellare  interna  man- 
da alcuni  rami  nelle  carni  del  muscolo  Temporale, 
un  arteria  che  va  al  muscolo  Massetere,  esotto  quel- 
lo  stesso  muscolo  altra  se  ne  rinviene  che  dicesi 
delle  giiancie  {huccalis)  sparsa  pel  muscolo  Biicci- 
natore,  pel  Zigomalico,  per  l’Elevatore  dell’  angolo 
délia  bocca,  per  1 Elevatore  del  labbro  supcriore, 
per  la  membrana  Interna  délia  bocca,  per  il  condot- 
to  escretorlo  délia  glandola  parotide  ec.  Dalla  stes- 
sa  arteria  mascellare  interna  ha  origine  F arteria 
dentale  superiore)  il  nome  délia  quale  indica  la  di- 


slribiizîooe  . Un  ramo  délia  stcssa  si  iHusce  al  tron- 
co  del  secoiuio  raoio  de!  quioto  pajo  fie' nervi,  en- 
tra nel  canaletto  scolpito  nella  parete  ioferiore  del- 
r orbila,  ed  esce  pel  foro  infraorbitale  (167).  In' 
fjiiei  tragitto  sparge  alcime  arleriücce  a moite  délié 
parti  coûteniite  nell’orbita:  snperato  il  canaletto  si 
dlvide  in  molti  ramoscelli  cbe  provvedono  aile  cel- 
lulose, a’  miiscoli,  ed  a’nervicollocali  profondanien- 
te  nella  faccia,  e che  s’ imboccano  co’rami  delle  a!«- 
tre  arterie  cbe  si  diramano  nella  faccia  roedesima. 
Il  palato  linalmente  e le  interne  naricî  rieevono  il 
lor  sangue  dalle  propagginl  deirarteria  masceliare 
interna.  ^ 

L’  arteria  Faringea^  delta  an  cbe  ascendente  o 
viene  immediatamente  dall’  arteria  carotide  esterna, 
O da  alcuna  delle  sue  ramibcazioni  ; gracile  vaso 
cbe  dal  lato  posteriore  délia  carotide  si  diffon- 
de  pe’muscoll  Retti  anterîori  del  capo,  per  il  perio- 
stio  delle  vertebre  del  coîlo,  pel  muscoîo  Siilofarin- 
geo,  air  intorno  del  gran  forame  occipitale  e per  la 
nieniuge  in  qiielîa  regione,  penetrando  nel  cranio  . 
Altre  sue  prodnzioni  vaniio  alFesofa  go,  alfa  loba 
Enstachiana,  al  palato  molle,  alla  base  délia  üngua, 
aile  narici,  ed  ai  nervi  principal!  cbe  si  trovano  in 


fjiielle  regioni . 

L’ arteria  Occipitale  dériva  posteriormenle  dal- 
î’ arteria  carotide  esterna,  passa  Ira  rapofisi  ma- 
stoidea  deU’osso  temporale  e la  prima  vertebra  del 
collo  correndo  trasversalmente  dalle  parti  anteriori 
aile  posteriori,  e comparisce  sali’  osso  occipitale  , 
In  tutto  questo  cammino  distribuisce  molti  raml  ai 
miiscoli,  aile  membrane,  aile  glandole  vicine;  e giun- 
ta  air  occiplte  si  divide  in  due  rami  principaü,  cioè 
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iiel  superjïciale  e iiel  profondo:  quello  si  dirama  pel 
muscoio  Spienio  del  capo,  per  lo  Splenlo  del  collo 
e pel  Compiesso,  e fa  le  sue  aDastomosl  co’rarao- 
sceili  dell’aiteria  cervicale  e délia  tlreoidea  ; questo 
provyede  11  muscolo  Trachelomasto  ideo , Il  Gom- 
plesso  , lo  Spienio  ; poscia  va  ai  muscoii  Obbliqul 
del  capo,  air  osso  occipitale,  al  rnuscolo  Occipita- 
le, alla  cote  e dlramanclosi  in  contra  altri  rami  pro- 
cedenti  dalle  arterle  temporali,  frontali,  occipitall 
profonde,  yertebrali,  ed  a quelle  si  anisce  per  ana- 
stomosl . 

L’arterla  Temporale , Dopo  cbe  l’arterla  caroti- 
de esteraa  ha  dati  1 rami  tmora  descritti  ascende 
coperta  dal  lembo  posterlore  délia  glandola  paro- 
tide e recandosi  alla  regione  delle  ternpla  acquista 
il  nome  di  Temporale  , Sparge  alcune  sue  ramihca- 
zionl  alla  glaudola  parotide  ( che  ne  rlceve  alcuna 
anche  dal  tronco  délia  carotide  esterna);  altre  van- 
no  sulfanterior  faccia  delf  auricola  , e sono  dette 
auricolari  anteriori;  altre  ail’ articolazione  délia  ma- 
scella  iûfcriore,  ed  ail  a cavità  del  timpano.  L’arte- 
rla  Trasrersale  délia  faccia,  che  quai  che  volta  ha 
r origine  sua  un  poco  piu  luferiormente  dalla  caroti- 
de, ho  veduto  che  procedeva  dalla  temporale.  Que- 
sta  trovasi  sotto  l’arco  Zigomatico  e si  porta  tras- 
versalmente  sul  muscolo  Massetere  : si  diffondeper 
esso,  per  la  parotide,  pci  muscolo  zigomatico,  per 
r orblcolare  delle  palpebre,  per  la  cute  délia  faccia 
e forma  moite  anastomosl  co’raml  dell’arteria  in- 
fraorbitale,  délia  coronaria  del  labbro  superiore, 
délia  temporale  . Il  trouco  dell’  arteria  temporale 
soperato  l’  arco  del  zigoma  si  divide  la  due  rami 
prlucipall,  cioe  Y anteriore,  o liiterno,  ed  il  posterio* 
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ra,  O esterno  ; quello  sî  diffonde  per  Faponenrosi 
del  muscolo  Teoiporale,  pel  muscolo  frontale,  per 
il  Corrngatore  o abbassatore  del  sopracciglio  e per 
rOrbicoiare  delle  palpebre  ; questo  si  ramitica  per 
il  vertlce,  prodiice  le  arterie  aoricolari  superiori,  si 
sparge  per  il  pericraoio  ed  iiicontrasi  co’  rami  del- 
Tarteria  oceipitale. 

JJ Aaricolare  posteiiore  esce  dalF  arteria 
carotide,  e qaaiche  Tolta  dalF  arteria  occipitale,  e 
porge  i siîoi  rami  alla  glandola  parotide,  al  muscolo 
Biventre  délia  rnascella,  al  muscolo  posleriore  del- 
Fauricola,  al  parete  posteriore  del  meato  uditorie 
ed  alla  superlicie  posteriore  delF  auricola.  Tra  que’ 
varj  suoi  rami  mérita  dl  Cv^sere  rammentata  F arteria 
stilomastoidea ^ che  ascende  per  F acquedotto  deî 
Falloppio  e si  perde  nelle  cellette  delFapotisi  ma- 
stoidea,  nel  muscolo  délia  staffa  e nelle  parti  rU 
çine  , 


Avt,  IV.  Dette  Arterie  Carotidi  interne  e dette 

toro  ramiflcazioni . ' 

383.  L’ arteria  Carotide  interna,  detta  anche  ce- 
rehrate,  nasce  dalla  carotide  primaria  in  modo  che 
sembri  essere  un  suo  grosso  ramo  , non  pero  una 
coutlnuazione,  corne  giudicar  si  potrebbe  délia  ca- 
rotide esterna  . Qaeli’ arteria  occupa  la  sede  poste- 
riore ed  esterna  in  confronto  dell’altra  glà  descritta 
sotto  il  nome  di  carotide  esterna,  Appeoa  essa  usci 
dalla  primaria  si  piega  un  poco  nelF  ascendere,  ed 
incontra  un  foro  scolpito  nella  superficie  inferiore 
délia  piramlde  dell’ osso  temporale  (lai),  in  cul 
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si  O eîie  peoeiro  s!  pîega  ad  angolo  rctto,  e segueiv 
do  il  cammiîio  c!i  quel  canale  si  reca  aH’iunanzl  ed 
intéraarneiite.  per  gluguere  airestremlta  iaterua  clel- 
lo  siesso  canale  (lao),  che  trovasi  lateralmeulc  alla 
sella  eqoiria.  Giimta  l’arteria  a quella  estremltà  pic- 
gasl  di  bel  nuovo  insii  ed  aoteriormente  ad  angolo  . 
retto,  poi  si  flette  airiodietro  orizzoïitalmcnte  for- 
mando  on  angolo  ottuso,  dopo  il  qnalc  pénétra  uel- 
la  cavità  del  cranio  . 

Il  canale  ossoso  per  il  quale  essa  scorre,  cbiamato 
percib  carotico,  ë coperto  internamente  da  una  ro- 
busta  membrana,  che  fa  le  veci  del  periostio,  ma 
ch’ë  continua  alla  méningé  . Dove  il  canale  hnisce 
internamente  ne  ë piîi  breve  il  parete  superiore  che 
Finferiore,  ed  a compimento  dello  stesso  parete  su- 
periore v’ha  uo’addoppiatiira  délia  nîeninge,  tra  lo 
cui  lamine  trovasi  un  ossicino,  che  senza  opporsi  ai 
movimeoti  delFarteria  e cedendo  ad  essa,  rinforza 
la  méningé  (i^q)  • 

Allorchë  Farteria  carotide  interna  lia  superato  il 
canale  orizzontale  e ehe  ascende  lateraîmente^  alla 
sella  eqoîoa,  noota  jiel  sangue  del  seno  caverno- 
so  (ci)  ; ed  in  tutto  il  desoritto  siio  cammino  hanno 
origine  da  essa  alconi  tenoissimi  ramoscelli,  cioë:  nel 
canale  carotico  un’arteria  si  produce  che  va  nel  ca- 
nale scolpito  alla  base  del  processo  pterigoideo,  ed 

{a)  îl  Bicliac  dico  che  la  Carotide  è separata  dal  sangue  di  quel  seno  per 
mezzo  délia  membrana  venosa,  e che  cjuindi  non  ne  è bagnaia  . Ghiunque 
perd  vuole  osservare  le  radici  del  îiervo  intercostale  continue  al  nervo  deï 
sesto  pajo,  lagliata  che  abbia  la  volta  superiore  del  seno  fatta  dalla  ménin- 
gé, vedrà  faciimenle  il  sangue  coagolato  sulîa  superficie  di  quell’ arteria  c 
tra  le  indicaîe  radici . Forse  quella  membrana  circonda  tutto  alV  intorno 
e strettamcnle  T arteria  carotide. 
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on’ ultra  che  si  porta  îielîa  cavità  de!  timpaEO;  oelse- 
îio  caverooso  nasce  dalla  carotide  l’arteria  anteriore 
e la  posteriore  deüo  stesso  sceo,  le  quais  si  spargono 
per  la  meaîiige,  pe’iiervi  de!  f|oarto,  de!  qulato  e del 
sesto  pajo,  per  la  glandoia  pîtuilarias  e per  i ioloo- 
dîbolo  . 

Peuetrata  la  carotide  Hclta  ca?ità  del  cranio,  dal- 
la faccia  sua  anteriore  esc^  Fartena  Oftalmica,  che 
correado  esleraanieate  al  aervo  ottico  portas!  cou 
esso  iieîForblta,  dopo  di  avcr  dato  ua  qiiaiche  ramo 
alla  meainge  iü  quella  regioae  ed  al  iiiusc'olo  Eleva» 
tore  délia  palpebra  soperiore  . DalFarlerla  oitalmica 
baaao  origine  le  arterie  segucati  i L arteria  lagri- 
male,  che  spargeado  le  soe  ramificazsoai  ai  miiscoli 
preaso  i quali  passa,  ed  alla  membraaa  esteriia  deh 
i’occhio  viene  alla  glandoia  lagiimale . Si  aeasto» 
loizza  coo  un  ramo  délia  meoiagea  che  passa  per  la 
fissura  lacera  delForbita,  e somministra  alciine  arte- 
rie ciliari  : 2.  L’arteria  etrnoidea  prorvede  di  sangue 
il  miiscolo  Trocleare  ed  il  Retlo  soperiore,  e pei  io- 
raiïîi  comoni  (162)  si  reca  aile  ccliette  dell  osso  et- 
îiioideo  : 3.  Le  arterie  cigUari  posteriori,  le  quali  iia- 
te  dalla  oftalmica  si  suddividono  in  molli  lenui  va- 
sellini  che  stanno  presso  il  nervo  ottico,  progredi- 
scono  alFavanti,  forano  la  inembrana  scleroiica,  for» 
mano  colle  loro  ramifie azioni  la  maggior  parte  délia 
membrana  coroidea,  e si  proluugano  ne’processi  ci» 
gliarl  e iielFiride:  4*  L’arieria  centrale  délia  retina 
podotta  dalla  oftalmica,  pénétra  la  sostaiiza  deiner- 
5?o  ottico,  lungo  il  quale  si  porta  attraverso  la  meni» 
brana  sclerotica  e la  coroidea,  si  sparge  per  Finter» 
na  faccia  délia  retina  ed  alF  intorno  deiforamc  cen- 
trale délia  medeslma;  alcimi  Autorl  videro  giongere 
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i saol  raiîii  fino  alla  lente  cristallina  î 5.  L ai'tena 
muscolare  inferiore  trovasî  soito  il  nervo  ottico 
e si  (livide  ne’ due  rami  principali,  interno  ed  estera 
noi  quelle  si  dilfoiide  pel  muscolo  Retto  interno,  pel 
Retto  inferiore,  pel  globo  deU’occhio,  pel  sacco  la- 
grlmale  ; questo  va  al  muscolo  Retto  mferiore,  al 
Retto  esterno,  ail’  Obbliqiio  inferiore;  sommiuistra 
pure  alcune  arterie  cigliari  anteriori  ed  inferiori  : 6* 
L’arteria  sopraorhitale  fa  parte  de’suoi  ramoscelli 
al  muscolo  Elevatore  délia  palpebra  superiore,  al 


muscolo  Retto  superiore,  al  Retto  interno,  alla  mem- 
Lraua  sclerotica  ed  al  periostio,  indi  portandosi  in- 
nanzi  esce  dall’orbita  pel  foro  o incisura  sopraor- 
bitale  (162),  e tosto  si  dlvide  in  due  y Simi.X  interno 
de’quali  si  perde  sul  penostio  e soll  osso  frontale 
uneudosi  per  anastomosi  con  altre  piccole  arterie, 
X esterno  si  dirama  pel  muscolo  Abbassatore  del  so- 
pracciglio,  per  l’Orbicolare  delle  palpebre,  al  sac- 
co lagrimale,  alla  palpebra  superiore,  sull’osso  fron- 


tale . 

De’ rami  principali  cbe  Farteria  carotide  interna 
distribuisce  nel  cervello  si  farà  un  cenno  quando  si 
traitera  délia  fabbrica  di  questo  viscere  . È duopo 
soltanto  di  avvertire,  cbe  que’  rami  hanno  le  pareli 
molto  piîi  graciîi  cbe  lutte  le  altre  arterie  del  corpo 
umano,  forse  perebè  sono  prive  délia  merabrana  cel- 
lulosa  esterna  cbe  accompagna  le  arterie  in  genera- 
le e le  unisce  aile  parti,  presso  le  quali  sono  collo- 
cale . 
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Art.  V.  DelT  Arteria  Sottoclaveare , 
e de  siioi  rami, 

f' 

384-  L’  arteria  Sottoclaveare  ne!  latodestroe  inia 
coDtinîiiazîone  deir  arteria  innominata  (38 1),  che 
alla  regione  délia  seconda  vertebra  del  rlorso  si  di- 
ride  neîla  indicata  carotide  destra  e nella  sottocla- 
reare . Qoella  del  lato  sioistro  ha  origine  dalT  arco 
dell’  aorta  ^ e corre  con  una  direzioue  meno  ob^ 
bliqaa  . La  destra  è alquanto  piîi  ampia  e piii 
breve  che  la  sinistra.  Ascende  un  poco  hiio  sopra 
la  prima  Costa  alla  meta  di  quest’ osso,  poi  s’incur- 
va e corre  trasversalmente  ira  il  moscolo  Scaleiio 
anteriore  e lo  Scaleno  medio,  superaii  iqoali  discen» 
de  obbüquameote  sulla  prima  e solia  seconda  cos  ta 
dirigeiidosi  ali’ascella  ove  divieue  ascellare.  ïa  quel 
tragitto  haiiiîo  origine  dalF arteria  Sottoclaveare: 

L’ arteria  del pericardio 
V^ertebrale 
Tireoidea  inferiore 
Marnmaria  inteima 
Cervicale 

Intercostale  superiore . 

L’^  arteria  del  pericardio  trovasi  egoalroente  ne! 
lato  destro,  corne  nei  sioistro,  non  sempre  pero  de- 
riva  dalla  sottoclaveare,  ma  spesso  dalF aorta,  e oe! 
lato  destro  dalla  innominata.  Il  nome  ne  acldiia  la 
distribuzione . 

L’ arteria  J^erteh raie  dalla  faccia  poster!©» 

re  délia  sottoclaveare,  ed  inclmaiidosi  dalle  parti 
anteriori  aile  posteriori  incontra  il  foro  seolpito  iiel- 


336 

Fapofisl  Iras  versa  délia  setlima  vertebra  cervicale 
(igS),  e qiialclie  volta  qiiello  délia  sesta  o délia 
quinta  ; ed  ascende  per  esso  e per  tatt’  1 forl 
che  si  trovaiio  nelle  apofisi  trasverse  delle  verté- 
bré soperiori  fiiîO‘ alla  prima»  siiperata  la  qaale  si  fa 
strada  per  il  forame  occipitale  nella  cavità  del  cra- 
îiio  » Ivi  forata  la  menioge  corre  sulla  parte  basllare 
deil’osso  occipitale  accostaîîdosi  airarterla  vertébra- 
le dell’altro  lato»  dalle  quali  insieme  uoite  ad  ango- 
lo  acoto  risülta  Farteria  basilare . A freoare  il  corso 
del  sangue  che  per  quest’ arteria  portasi  al  cervello 
e dessa  iiicurvata  siiperiormeote  : giacchë  per  pas- 
sare  dal  processo  tr^sverso  délia  seconda  vertebra 
cervicale  a qiielio  délia  prima  si  piega  ali’  esterno» 
poi  snperato  i!  foro  di  qucIF  apofisi  si  rivolge  inter- 
namente,  si  flette  un  poco  inferiormente,  indi  sorge 
per  penetrare  nel  forame  occipitale . lu  quel  cammi- 
110  Farteria  vertébrale  somoiinistra  aîcuui  ramoscel- 
!î  ai  muscoli  collocati  presso  le  apofisi  trasverse  del- 
le vertebre»  al  periostio  delle  vertebre,  alla  ménin- 
gé che  accompagna  qiiella  porzione  délia  midolla 
spinale,  ed  alla  stessa  midolla.  Que’rami  si  anasto- 
mizzano  ezian  dio  con  altre  piccole  arterie  derivantl 
dalla  Cervicale,  ed  i rami  ch’escono  tra  due  apofisi 
trasverse  s’imboccano  con  quelli  délia  medesima 
vertebraîe  che  si  fecero  strada  tra  le  altre  due  apo- 
fisi superiorl  o inferiori . inoltre  da  cadauna  ar- 
teria  vertebraîe  o dalla  loro  ooione  aüorcbè  forma- 
no  la  basilare  si  produce  V arteria  inferiore  del  cer-^ 
çelletto,  Farteria  spinale  anteriore  e la  spinale  po- 
steriore  ch’  è piu  sottlle,  le  quali  due  discendono 
lungo  la  midolla  spinale . 

L’ arteria  Tireoidea  inferiore,  che  qiialche  volta 


nasce  dalla  vertébrale  o daH’aorta,  spargeoioke  ra- 
mi&cazioni.  Dà  in  primo  luogo  rarteria  Scapolare 
superiore,  la  Cervicale  trasversa  del  collo,  e îa 
Cervicale  ascendente . La  prima  corre  lungo  la  cla- 
yicola,  provvede  il  muscolo  Sterooniastoideo  , il 
Sternojoideo , il  Goracojoideo  , il  SoUoclaveare  , if 
Dentato  maggiore:  si  anastomizza  coli’arteria  mam- 
maria  interna  e con  le  toracicbe  : progredisce 
verso  la  estremità  acromiale  délia  clavicola,  ed  ivi 
si  divide  in  due  rami,  1’  uno  minore  elle  va  alla 
fo  ssa  sopraspinata  délia  scapoîa,  F altro  piii  grosso 
passa  per  Fincisura  ch’  è tra  Fapolisi  delta  acro- 
raio  ed  il  collo  délia  scapola,  e si  sépara  in  molti 
ramoscelli  co’  quali  si  unisce  aile  altre  arterie  vici- 
ne.  Il  seconde  ramo  sopra  menzionato  delFarteria 
tireoidea  inferiore  e Farteria  Cervicale  trasversa 
del  C0II05  che  nella  parte  inferiore  délia  cervice  si 
distribuisce  al  muscolo' Elevatore  delFangolo  délia  ' 
scapola,  alio  Scaleno  medio  e posteriore^  alF  acro* 
mio,  al  muscolo  Trapezio  ed  allô  Splenio  si  del  ca- 
po,  che  del  collo,  incootrandosi  i suoi  rami  con 
quelli  delFarteria  occipitale.il  terzo  ramo  délia  me- 
desima  arteria  tireoidea  inferiore.  Cervicale  ascen- 
dente, e cosi  chiamato,  perche  ascende  nel  collo  tra 
il  muscolo  Retto  anteriore  maggiore  ed  il  vicino  Sca* 
leno  : si  dirama  per  li  Yarj  muscoli  dl  qoella  regione.* 
alcune  sue  propagginl  entrano  pe’  fori  inîerverle- 
brall  per  provvedere  la  méningé  nel  canale  delîe 
vertebre  e si  anastomizzano  soperiormente  coIF  ar- 
teria vertébrale  . Somministrate  quelle  tre  arterie, 
il  tronco  delFarteria  tireoidea  con  andamento  ser- 
peggiante  passa  dietro  Farteria  carotide  per  recarsi 
alla  glandola  tireoidea,  nella  quale  si  divide  in  rami 

TOM.  1,  ' 22 
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minorî,  tra’  quall  alcuoo  ve  ne  lia  che  âèeeode  prr^ 
la  superficie  anteriore  del  corpo  delle  veflebre,  al~ 
tri  che  vanno  alla  trachea,  aile  glaudole  broncltiali, 
al  timo,  alTesofago  : raolti  si  anaslomizzauo  coi 
rami  deU’arteria  tireoidca  superiore. 

L’arteria  Mamniaria  interna  si  produce  per  lo  pih 
dalla  faccia  inferiore  o anteriore  del!’ arteria  soilocla- 
veare,  e qualche  volta  ha  F origine  comune  cou 
alcuna  delle  arterie  iudicate . Discende  nel  petto, 
e dietro  le  carlilagini  delle  coste  presso  îo  sterno 
scorre  tra  i muscoli  Intercostali  ed  iî  Triangolare 
dello  sterno  . In  tutto  quel  cammino  dillonde  inol- 
tl  raîni,poiche  fino  dalF origine  sua  alcuiii  ne  vanno 
aile  glandole  linfatiche  colloeate  presso  la  vena  ju- 
golare,  ai  muscoli  inferiorl  del  collo,  allô  Sternoioi» 
deo,  allo  Sternotireoideo,  al  Sottoclaveare,  allo 
Scaleno  anteriore . Dà  inollre  F arteria  bronchiale 
superiore,  e poscia  Faltra  che  accompagna  il  nervo 
frenico,  quelle  che  si  portano  al  timo,  al  mediasti- 
iio  anteriore  ed  al  pericardio . Ad  ogni  intervallo 
tra  le  cartilagini  delle  coste  esce  dalF arteria  marii» 
maria  un  ramo  che  percorre  1 muscoli  Intercostali , 
il  Tri  angolare  dello  sterno,  il  periostio  delle  coste  e 
si  unisce  per  aiiastomosi  colF  arteria  intercostale  ; 
qiiello  del  secoodo,  terzo  e quarto  intervallo  reca  ii 
sangue  anche  alla  glandola  délia  mammella.  Infe- 
riormente  alcime  sue  ramiiicazioni  si  distrihuiscono 
per  il  diaframma.  Finalmente  oltrepassata  la  carti- 
lagine  délia  nona  Costa,  Farteria  mammaria  interna 
si  divide  in  due  rami,  X e sterno  che  va  aile  cartüa- 
gini  delle  coste,  al  muscolo  Retto  ed  alF  Obbliquo 
esterno  delFaddome,  e X interno  il  qnale  discende 
tra  il  muscolo  Retto  medesimo  ed  il  Trasverso  del 
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i)asso-¥eotre,  e giunto  airombelico  s’imbocca  co’ra» 
îiîï  deir  arteria  epigastrica  e cou  quelll  deirarleria 
niamraaria  interna  delTaltro  lato  . 

L’ arteria  Ceiyicale,  detta  Cervicale  profonda,  hâ 
origine  dalla  soltoclaveare  tosto  clie  questa  siipero  i 
mnscoli  Scaleni.  Si  divide  essa  in  due  minori  arterie 
che  in  qnalcbe  iudividuo  hanno  separato  principio  ; 
la  prima  é la  cervicale  posteriore  ascendente,  Tal- 
tra  e T arteria  dorsale  délia  scapola.  Quella  si  dl- 
stribnisce  al  muscolo  Elevatore  delT  aogolo  délia 
scapola,  ascende  per  la  faccia  posteriore  dei  collo, 
provvede  i!  muscolo  Splenio  de!  capo,  loSplenio  del 
colioj  il  Tracbelo-mastoideo,  il  Retto  maggiore  po-* 
steriore,  e sono  inanifestisslme  le  comunicazioni  di 
qiiest’ arteria  co*  rami  deiTarteria  vertebraie  . L’ar- 
teria  dorsale  délia  scapola  corre  sotto  Tinserzione 
del  muscolo  Elevatore  deir  angolo  délia  scapola^  va 
alla  base  di  quest^osso  c portas!  lungo  la  base  me- 
desima  : sparge  i suoi  ramî  al  muscolo  Trapezio^ 
ai  Romboidei,  al  Dealato  siiperiore  posteriore^  a! 
Deutato  anteriore  maggiore  ec.  Fa  moite  anasto- 
mosi  col  ramo  scapolare  supèriore,  e col  ramo  cer- 
vicale trasverso  deirarleria  tireoidea  . 

L’ arteria  Intercostale  siiperiore  nota  dalla  sotto» 
claveare  discende  alquanto  alFintervallo  tra  la  pri- 
ma e la  seconda  Costa,  e presse  Tarticolazione  dél- 
ia prima  getta  un  ramo  cbe  s’iucammiiia  posterior- 
mente  e costituisce  l’arteria  dorsale,  meiUrj^la  eoo- 
tinuazione  del  tronco  forma  X intercostale  . Passa 
quindi  al  secondo  intervallo,  cioe  tra  la  seconda  e 
la  terza  costa,  ed  ivi  pure  somministra  il  ramo  dor- 
sale e F intercostale  . È raro  che  a!  terzo  iu- 
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tervalio  . L’arteria  dorsale  si  delFuno  cbe  dell’altro 
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intervalio  entra  coîï  on  soo  ramosreüo  pel  foro  Ju» 
tervertebrale  ne!  canale  delle  vertebre,  cou  aitri  si 
anaslomizza  coii  le  arterie  superiori  ed  ioferibri 
dietro  Tapofisi  trasversa,  e hiialmeiîte  si  sparge  pei 
iijüscoli  e per  la  ente  di  qiiella  regione. 


Art.  Vî.  Deir arteria  Ascellare,  e de  s uoi  rami , 


385.  Oltrcpassati  i oioscoü  Scaleni  , F arterîa 
Sottoclaveare  s’  ioelina  on  poco  d al  T alto  al  basso 
sotto  la  prima  costa  , e giuota  alF  ascella  pren- 
de  il  nome  dî  ascellare , ed  oltre  aleime  picco-^ 
le  ramilïcazioiii  che  dislnbiiisce  aile  parti  piu  vicine, 
quali  sono  i grossi  nervi  del  braccio,  e F origine  dî 
alcuüi  muscoli,  hanno  ori^rine  da  essa  le  seg^uenti 

O w 


arterie 


IF  arteria  Toracica  superiore,  o Mammaria  estera 
na  prima  , 

'Toracica  inferiore^  o Mammaria  esterna  se-* 

V ' 

conda, 

Toracica  esterna  terza,  o lunga^ 

Toracica  profonda,  o glandolare, 
Sottoscapolare  o Scapolare  interna,  o inferiore 
Circonflessa  dell  omero , 


L’ arteria  Toracica  superîoreiO  Mammaria  esterna 
prima  nasce  anteriormente  dalF ascellare  poco  sopra 
la  seconda  costa  e si  disperde  colle  sue  ramiiica- 
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zioni  alla  prima  costa,  ai  rnuscoli  ïntercostali  ester- 
ni  del  primo  intervalio,  al  mascolo  Deotato  maggio» 
rcj  ed  al  minore,  tra  i quali  passa,  poi  progredisce 
ilno  al  quarto  intervalio  delle  coste,  provvede  di 
sanfyuc  i muscoli  vicini  e la  cote,  e si  anastomizza 

T) 

COU  la  toracica  inferiore  e cou  le  intercostal!. 


L’arterîa  Toracica  inferiore,  o mammaria  esterna 
seconda  dopo  dl  aver  dato  alciini  rami  aile  glaudo- 
le  asceilari,  ed  al  museolo  Deltoïde,  prosegue  il  suo 
cammino  alla  mammella  ed  al  capezzolo  , comuni- 
cando  per  mezzo  dl  altre  sue  propaggiui  coirarle» 
ria  toracîca  snperlore . Geda  a Itri  rami  a!  imiscoîo 
Dentato  ma^o^lore,  ai  due  Peltoraü,  cioè  maoo-lore 
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e minore,  ali’  acromio,  agi’  Intervaili  tra  le  coste 
terza,  quarta  e quiota,  ove  si  vedouo  le  anaslomosi 
tra,  que’rami  e gli  altri  derivanti  dali’arteria  mam- 
maria interna  . 

L’  arteria  Toracica  esterna  terza,  o lunga,  getta 
aîcune  ramiiieazioni  ai  due  miiscôii  Denlati  anieriori 
agi’  Intercostal!,  alla  glaudola  mammaria  ed  a quel- 
le deU’ascella,  e linïsce  imboccandosi  co’  rami  délia 
mammaria  interna,  delle  intercostall  inferiori  e dél- 
ié altre  toraciche . 

L’ arteria  Toracica  prof onda,  o glandolare  quai- 
che  volta  procédé  dalla  soltoscapolare  . Si  dirama 
nelie  giandole  ascellari,  nel  plesso  de’eervi  Ijracliia- 
11,  nel  museolo  Dentato  maggiore,  nel  SôUoscapo- 
lare,  nel  Rotondo  maggiore  , ne!  Largîiissimo  de! 
dorso,  nel  ventre  lungo  de!  Tricipite,  e si  prolonga 
fine  oltre  la  sesta  Costa,  e si  unisce  co’rami  del- 
Farteria  mammaria  interna,  delle  iiitercosta]i<,c  délia 
toracica  terza  . 

L’ arteria  Soltoscapolare ^ o Scapolare  interna,  o 
inferiore  ha  un  dlametro  poco  minore  dell’  asceilare 
da  cui  dériva  nella  reglone  deU’ascella  . Diffonde 
molti  rami  per  il  museolo  Soltoscapolare,  airartico- 
lazione  dell’omerOjai  muscoli  che  sonopresso  l’apo- 
fisi  coracoidea,  ai  muscoli  Rotondo  maggiore  e mi- 
nore, al  Tricipite  del  braccio,  al  Larghisslmo  del 
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dorso,  al  Dentalo  roaggiore  anteriore . Uno  di  essl 
passa  tra  il  margine  esterno  de!  collo  délia  scapola 
ed  il  miiscolo  Kotondo  rniiiore,  e si  distribuisce  per 
tiitto  il  muscolo  Infraspioato  anastoînlzzandosl  con 
alti’i  viclui  rami  e singolarmente  con  qaelli  deirarte-» 
ri  a scapolare  estera  a , 

L’arteria  Circonflessa  delP omero  ha  in  alcuui  50g- 
getti  comune  F origine  eon  la  sottoscapolare  e soito 
il  capo  deir  omero  corre  tra  d muscolo  Rolondo 
mag'glore  ed  il  capo  siesso  dalle  parti  anteriori  aU 
le  posteriori  aggirandosi  intorno  al  colio  delF  osso. 
Si  divide  in  parecchi  rami  che  yanno  al  legamento 
delF ariicolazîone,  al  periostio  dell’  orner o,  ai  mU“ 
scoli  Kotondo  maggiore  e minore,  al  ventre  lungo 
del  muscolo  Tricipite,  al  Sottoscapolare,  e princi» 
palmente  al  Deltoïde,  uel  quale  si  perde  la  maggior 
parte,  trauiie  que’ tenu!  ssimi  ramoscelli  che  si  niiU 
scoiio  con  le  arterie  vicioe  , 


Art,  VIL  Dell  A rteria  Brachiale  e dé  suai  rami  (a), 

386.  L’arteria  ascellare  superata  Fascella  si  avyi» 
ciua  alFosso  delTomero  alla  regioneincirca  oves’im- 
pianta  in  quesl’osso  il  muscolo  Kotondo  maggiore; 
iyl  acquista  il  nome  di  Brachiale,  o Omerale,  e di- 
scende  luogo  qiielFosso  nelF  interno  lato  del  mu- 
scolo Bîcipite  del  braccio,  poi  s’iüclina  un  poeo  sot- 
to  lo  stesso  muscolo,  ed  alla  piegatura  del  cubito 
trovasl  ne!  mezzo  del  braccio  raedesinio  . Superior- 

{a)  Merilano  di  css^îre  parÜcolarmeule  iudale  e vaccüuianclalf  le  belle 
Tavole,  iielle  quali  il  chiar.  sig.  prof.  Scarpa  rappresento  queste  arierie 
îk:!)  opéra  sua  sulT  Aneurisma  e cbe  io  ftci  copiare  iielle  Icônes  yincL' 
tomicae , 
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îneiite  è coperta  dalla  ciîtc  e cîrcondala  dalla  so- 

Stanza  celliilosa:  inferiormente  ènascosta  sotlol  apo- 

Meurosi  del  Blcipite.  In  tulto  quel  tragitto  ne  parto- 

no  molli  raml  che  si  spargono  per  il  muscolo  Bicipi- 

te,  per  ilLarghissimo  deldorso,  per  ilRotondo  mag- 

giore,  pelTricipite,  per  il  Coraeobrachiale,  pe’nervi, 

per  la  ente  . Sotto  il  margine  inleriore  del  muscolo 

Retond  O maggiore  manda  1 arteria  Profonda  del-- 

t onierOi  o Collaterale^  la  qnale  oltre  le  moltissime 

sue  divisioni  pe^inuscoli  posti  ail  intorno  dell  omero, 

somministra  due  arterie,  che  si  chiamano  comunican^ 

ti,  e si  distinguono  dal  sito  che  occupaoo,  relativo 

cioè  al  corrispondente  osso  delF  avantibraecio,  e 

percio  l’ona  si  dice  arteria  comunicante  radiale,  e 

Faltra  ë T arteria  coniiniicante  ulnare  o cuhitale  • La 
* ■ ■ » 

prima  discende  siil  lato  esterno  dell  omero,  e presso 
il  condilo  pore  esterno  di  qnest  osso  si  anasiomizza 
con  un  rarno  ricorrente  che  ascende  dall  arteria  ra« 
diale,  e con  altri  ramoscelli  delF inierossea  posleno- 
re  . L’ arteria  comunicante  uloare  ë piiibreve,  porta- 
si  al  condilo  intéruo  e ira  le  moite  sue  propagginl 
aicune  ci  sono  che  s’imboccano  colle  piccofe  arte- 
rie ricorrenti  che  ascendooo  dall  arteria  uloare. 

Due  arterie  peuetraoo  ! osso  dell  omero  che  ne 
gono  nutrici,  l' una  superiore  prodotta  dalla  pro- 
fonda , e 1’  altra  inferiore  che  oasce  dalla  bra- 
chiale. Inoltre  alcime  miuori  arterie  articolari  e 
collaterali  percorrono  la  parte  inferiore  dell  ome- 
ro e la  sua  articolazione,  e si  congiungoeo  co’  rami 

\îcini. 

Superato  d muscolo  Brachiale  roLerno,  e sommi- 
nistrali  alcuai  rami  al  medesimo,  ed  al  muscolo  Su- 
pinatore  lungo  e Prooatore  rotoodo',  Farteria  B. a- 


civiale  alla  piegalora  dêi  cubito  si  divicle  nelle  due 
priocipali  arterie  delT  ayantibraccio,  vale  a dire  la 
Radiale  e la  Ulnare,  Il  trooco  délia  Brachiale,  co- 
me  iu  poco  iimaczi  avveriitOjè  coperto  dalFapoiieu- 
rosi  del  muscolo  Bicipite  e glace  tra  Fimo  e Faltro 
coüdiio  delFoîîiero:  sopra  di  essa  corre  la  vena  uie- 
diaua,  e sottoposio  alF  arteria  ë il  nervo  luediaao. 

L’arterla  Fuidiale  ë coiiocata  esteraaiiieiite,  e tra 
1 moiti  rami  miaori  che  distribiiisce  tosto  ch’ebbe 
origioe  dalla  brachiale  ai  viciai  muscoli  ed  alFarti» 
colazione  v’ha  F arteria  Pdcorrenle  radiale.^  la  qiiale 
asceode  tra  il  muscolo  Bicipite  ed  il  Supinatore  iun- 
go  per  unirsî  alF arteria  comimicaDte  superiormente 
accennata . Corre  la  Radiale  un  poco  interna  ni  ente 
alFosso  del  raggio  (a  maoo  siipina)  in  dlrezione  ret- 
tilinea  col  tronco  delF arteria  brachiale,  sparge  ra- 
mi al  muscoli  presse  i quaîl  essa  passa,^e  giunta  al- 
la regione  del  muscolo  Pronatore  qiiadrato  diviene 
|>iu  superhciale , perchë  ë coperta  dalla  soîa  cute  . 
Prima  cbe  pervenga  F arteria  alla  eslremità  deî 
raggio  si  sépara  in  due  rami,  Festerno  de’c[nnll  ë il 
dorsale  i e F interno  passa  tra  il  muscolo  Abduttore 
brève  e FOpp^nente  dei  pollice  e va  alla  palraa  dél- 
ia mano,  conosciuio  sotto  il  nome  di  arteria  Super^ 
ficiale  délia  P aima  . Quest’ arteria  provvede  i mu- 
scoli che  sono  attorno  al  metacarpo  del  pollice,  in- 
di  nella  palnia  délia  mano  si  auastomizza  colF  ar- 
teria ulnare  per  Ïoïïïïsivc  'ï arco  superjiclale  arterio- 
so  délia  palma  délia  mano,  dal  quale  oltre  moiti  ra- 
mi minori  pe’muscoli,  pe’nervi , per  le  membrane 
prossime,  partono  cinque  arterie  principali  cbe  po- 
Irebbero  chiamarsi  comuni  delle  dita,  perche  moite 
di  esse  si  dlstribuiscono  a due  dita;  ed  infatti  la 
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prima  è cliretta  a!  pollice  e si  divide  in  due,  che 
vanno  ai  lati  ulnare,  e radiale  dello  stesso  dito; 
il  ramo  ulnare  si  anastomizza  colF  arteria  dorsale 
procedente  dalla  stessa  arteria  radiale,  di  coi  par- 
ler© poco  appresso  , e da  cjneli’  anastomosi  dériva 
l’arteria  che  corre  nel  lato  radiale  del  dito  indice: 
la  seconda  va  tra  il  metacarpo  secondo  e terzo,  ed 
all  a base  delle  due  dita  corrispondenti  si  sépara 
eguaïînente  nelle  due  minori  arterie,  cioè  in  quella 
che  si  porta  per  il  lato  ulnare  dèl  dito  indice,  enel- 
r altra  che  segiie  il  lato  radiale  del  dito  medio  : la 
terza  ë tra  il  terzo  ed  il  quarto  osso  del  metacarpo 
ed  alla  base  del  primo  osso  del  terzo  e quarto  dito 
somministra  due  rami  che  si  recano  nel  lato  ulnare 
del  terzo  dito,  e nel  lato  radiale  del  quarto:  la  quar- 
ta  arteria  procedente  dalFarco  palmare  superhciale  . 
s’incammina  lungo  i meiacarpi  alla  base  del  quarto 
e del  quinto  dito,  ed  ivi  nascono  da  essa  F arteria 
ulnare  del  quarto  dito  e la  radiale  del  quinto;  hnal- 
mente  F arteria  qointa  ë F arteria  ulnare  del  quinto 
dito.  Le  arterie  radiali  alla  estremità  di  ogni  dito  si 
anastomizzano  colle  ulnari  facendo  im  ar#0  cou 
molti  ramoscelli  insieme  attortigliati  : înoltre , nella 
faccia  delle  dita  corrispondente  allapalma  délia  mo- 
no si  osservano  alcuni  rami  trasversali  che  danno 
comunicazlone  aile  due  arterie. 

Il  ramo  dorsale  delF arteria  Radiale  si  volge  alla 
regione  del  carpo  sul  dorso  della'mano,  ove  con  al- 
cune  ramificazioni  si  unlsce  ad  altre  che  procedono 
dalF arteria  interossea  e dalla  ulnare  formandosi  di 
tutte  una  rete  sul  dorso  del  carpo  . I rami  principa- 
11  di  quelF arteria  si  spargono  per  il  pollice  e per  Fin- 
dice  in  quella  regione,  e comunicano  colFarco  su» 
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perfîciale  paîmare  ; poi  Tarteria  Interossea  dorsale 
dciriritiice,  la  qoale  trovasi  sopra  il  miiscolo  Infce- 
rosseo  esteroo  Ira.  il  secoudo  ed  ii  ievzo  rnetacar? 
po  : dopo  che  Farteria  provvide  di  saogue  Faccen- 
Dato  muscolova  ad  aprirsi  oeila  biforcazioae  deîFar- 
teria  iihiare  de!F  indice  e radiale  dcl  medio  già  in-? 
die ata . 

11  trorico  de!  suddetto  ramo  dorsale  delF  arteria 
Radiale  passa  tra  il  primo  muscolo  Ioterosseo4feterr 
no  e Fosso  primo  de!  metacarpo  e distribneodo  1 
suoi  rami  aile  parti  viciuc  \a  linalmente  sotto  il  mur 
scolo  Âddiîttore  de!  poliiee,  ove  fa  V arco  palmare 
profondo,  al  qiiale  concorre  eziandio  F arteria  ulna» 
re  . Da  quelFarco  barino  origine  moite  piccole  arte» 
rie  interossee  palmari  le  quali  s?  perdoiio  ne’musco» 
îi  loterossei,  altre  foraao  que’miiscoli  per  comuni- 
care  colle  arterie  interossee  dorsali,  altre  si  anastor 
mizzano  colle  arterie  nate  dalFarco  soperfieiale  là 
dove  sono  bilorcate  per  dare  a cadaim  dito  Farte-^ 
ria  ulnare  e la  radiale, 

L’ arteria  Ulnare,  o Cubitale  piegasi  un  poeo  sot- 
to  ii  mnscolo  Proiiatore  rotondo  apperia  ebbe  ori- 
gine dalla  braolnale  , If  primo  ramo  che  produce  è 
r arteria  Ricorrente  ulnare,  cbe  ascende  tra  il  coq- 
dilo  ioterno  ed  il  muscolo  Brachiale  interno  per  ana- 
stoniizzarsi  colFarteria  comuoicante  ulnare  sopra  no- 
minata.  Poco  dopo,  sotto  la  toberosità  de!  raggio 
c sotto  Fîoserzione  del  tendine  del  muscolo  Bicipite 
dalla  oliiare  vieoe  F arteria  Interossea  comiine,  clie 
uoita  alla  vena  ed  al  nervo  dello  stesso  nome  di- 
scende  sutla  membrana  interossea  tra  i!  muscolo 
ProFondo  o Perforante  ed  il  FleSvSore  Incago  del  pol- 
Fice  . Da  qiîesF  arteria  molli  rami  si  diffondono  per 


3^7 

le  due  ossa  dell’ avantibi  aeeio,  per  il  loro  periostlo, 
pe’mnsooii  vicini  . Uq  ramo  singolare  ë quelle  che 
prccde  origine  superiorinente  daîT  interossea  co- 
iriune,  fora  con  piîi  arteriucce  la  menilnaiia  interos- 
sea  e passa  alla  superficie  dorsale  delf  avantibrae- 
cio,  donde  ne  venue  elle  a quel!’  arteria  la  ([uale 
corre  sulla  interna  superficie  délia  membrana  inlc- 
rossea,  e ch’ë  continua  alla  interossea  cornoue,  da 
alcnui  Scrittori  lu  dato  il  nome  di  arteria  Interossea 
interna,  ed  il  ramo  che  portas!  al  dorso  deiravanti- 
braccio  fu  chiainato  arteria esterna.  Que- 
sta  getta  aîconi  raini  che  ascendono  e si  disperdono 
per  il  condilo  esterno,  per  festremilà  stiperiore  del 
raggio,  e pe’muscoli  che  sono  d’appresso;  co’raml 
discendenti  si  perde  per  tult’i  muscoli  di  quel  la  re- 
gione . L’ arteria  Interossea  interna  poco  sopra  il 
muscolo  Prouatore  quadrato  si  suddivide  in  due  ra- 
moscelli,  cioë  ï anteriore , ed  il  posteriore  i l’anterio- 
re  ë minore,  e scorrendo  sotto  il  muscolo  Prouato- 
re siiddetto  manda  i suoi  rami  ail’  uîna  ed  al  raggio, 
all’articolazione  del  carpo  e si  anastomizza  co’rami 
minori  delf  arteria  radiale  e délia  ulnare;  il  posterio- 
re fora  la  membrana  interossea  e comparisce  sul 
dorso  dell’avantibraccio  inferiormente,  ove  s’intrec- 
cia  colle  diraniazioni  délia  ulnare  e délia  radiale  me- 
desima . Da  questa  retepartono  le  arterie  Interossee 
dorsali,  che  percorrono  griuteryalli  tra  il  terzo  ed 
il  quarto  osso  del  metacarpo,  tra  il  quarto  ed  il 
quiiito,  e che  mettono  foce  nella  biforcazione  deile 
arterie  ulnari  e radiaii  deile  dita  prodotte  dalf  arco 
palmare  superficiale. 

Dopo  che  somministro  findicata  arteria  interossea 
comune,  ï arteria  Ulnare  produce  un  ramo  che  penel^ll 
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la  sostanza  del  raggîo,  ed  un  altro  che  va  a quella  deî- 
Fiilna  per  la  nutrizione  delle  ossa:  in  seguito  alla 
meta  eirca  deiravantibracclo  si  imisce  al  nervo  cubita- 
le e correndo  tra  il  muscolo  Sublime  e l’Ulnare  intér- 
im sparge  per  essi  le  proprie  ramificazioni  non  che 
alla  cute . Tra  queste  v’  ba  l’arteria  dorsale  délia 
mano,  la  quale  alla  regione  del  muscolo  Pronatore 
quadratosi  volge  sul  dorso  délia  mano  ed  ivi  si  distri- 
buisce:  ha  origine  da  queirarteria  dorsale  un’arteria 
ulnare  del  dito  miuimo  che  ne  percorre  il  dorso . 

Giunto  il  tronco  ddl’arteria Ulnare  tra  l’osso  sub- 
rotoudo  ed  il  legamento  armillare  getta  da  se  un 
grosso  vaso,  il  quale  passando  tra  il  muscolo  Abdut- 
tore  e TAdduttore  del  dito  minimo  si  porta  iiella 
parte  piu  interna  délia  mano.  Questo  e Y arteria 
profonda  cubitale  délia  mano,  la  quale  si  volge  ad 
arco,  ed  anastoinizzaiidosi  col  tronco  dell’  arteria 
dorsale  procedente  dalla  radiale  forma  Y arco  palma^ 
re  profondo,  di  cui  si  è parlato  poco  prima. 

Dopo  l’accennata  arteria  profonda,  l’arteria  Ulna- 
re prosegiie  il  suo  cammino  alla  palrna  délia  mano 
eoneorrendo  con  T arteria  radiale  noXY  arco  superflu 
ciale  délia  mano^àa.  cui  haono  origine  tutte  le  arterie 
delle  dita.  Tutte  le  parti,  presse  le  quali  corre  T arte- 
ria ulnare,  ricevooo  da  essa  moite  ramificazioni  (a), 

(a')  Tn  una  p'î'spsrazione  che  ho  collocalo  ncl  GabineUo  Anatoniico  délia 
R.  üniversità  di  Padova  vedesi  che  T arleria  brachiale  è brevissiin^j  poichà 
alla  terza  parte  superiore  dell’  omero  si  divide  nella  radiale  e nella  ulnare . 
Manca  1’ arco  palmare  superficiale,  e 1’ arleria  ulnare  alla  piegatura  del  cu- 
bito  è doppia:  quel  ramo  di  essa  che  corre  nel  mezzo  dell’ avanlibraccio 
passa  solto  il  legamento  Irasversale  interno  del  carpo,  e nella  palma  som- 
ministra  un’  arteria,  da  cui  nasce  la  ulnare  del  pollice  e la  radiale  dell’  in- 
dice, ed  un’  altra  ch’  è comune  alla  ulnare  dell’  indice  ed  alla  radiale  del 
dilo  medio.  Il  tronco  poi  délia  ulnare  passa  esterna mente  al  delto  lega- 
mento e nella  palma  si  dirama  in  quattro  tronchi,  cioè  nell’  arteria  comune 
al  dito  medio  ed  all’anulare  , nell’ arteria  comune  al  dito  anulare  ed  al 
minimoj  nell’  arleria  ulnare  del  dilo  minimOj  e finalmente  iii  quella  clii 
eoncorre  alla  formazione  dell’  arco  profonclo. 
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Delt  Arteria  Aorta  toracica  e addominale^ 

e de  loj'o  rami  . 


Art.  /.  Delt  Aorta  toracica  . 

387  I J x\rterîa  Aorta  iu  tutlo  il  sao  corso  nella 
cavità  del  petto  si  distingue  col  nome  di  Aorta 
toracica  (38i),  Da  essa  derivaao  li  rami  segaeoli  ; 

Le  arterie  Broncliiali 
Esofagee 
Intercostali 
Freniche  superlori. 

Le  Arterie  BronchiaU.  x\.vendo  avvertito  nella 
Prefazlone  che  nella  distribnzione  de’  vas!  e de’  ner- 
vi si  osserva  una  incostanza  grandisslma,  non  dee 
far  meraviglia,  se  qui  avTerto  essere  sonimamente 
varia  rori^jlne  di  queste  arterie  . Talvolta  Infatti 
Funa  dl  esse  procédé  dalT  arteria  sottoclaveare,  e 
F altra  dalla  mammaria  interna:  in  altri  soggetti 
vengono  ambedue  dalla  superficie  inferiore  delf  ar- 
co  delF aorta  : in  altri  v’  ha  un  tronco  comune  che 
si  dlvlde  pol  ne’  due  rami  destro  e sinistro.  Q ue- 
stc  9rtcrîfî  SI  üvviciiisiio  ui  bronclii  g per  essi  si 
perdono,  dislribuendo  anche  alcune  tenui  ramifica- 
zioni  aile  glandole  linfatiche  che  si  Irovano  presse 
ai  hronchi,  all’esofago,  alla  pleura,  aile  raembraue 
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de’  vasl  maggioid  c!/  escono  dal  cuore  o ehe  ad 
esso  si  recaûo  e perlmo  al  diaframma  acCompa- 
gnandosi  al  nervo  frenico.  Lé  propaggiüi  ultime  piîi 
soUili  si  anastomizzaDo  e comunicaao  co’  raini  del* 
Farteria  polmonale  e delFarteria  tiiiiîca . 

Le  arterie  Esofagee  souo  cosi  chiamate  percliè 
appartengoiîo  ail’  esofago  . Nel  collo  ë quel  caoale 
provvedüto  di  vasi  dail’arteria  tireoidea  iulenore  : 
nel  petto  veogono  a iui  rami  delF  aorta  anterior- 
riieiite  . Il  numéro  ed  iî  silo  donde  prend ono  ori- 
gine ë vario  ; souo  due,  tre,  e lino  a sette,  e spar- 
gono  il  sangiie  anche  ad  altre parti  prossime  all’eso- 
fago,  corne  ë il  mediastino  posteriore,  la  pleura,  il 
pericardio,  il  dialrairima  imendosi  co’  vasi  artemosi 
che  dalle  altre  arterie  si  diramano  in  esse. 

Le  iivier'xG  IntercostaU  sono  otto  onove  in  cadau- 
no  de’  lati . Hanuo  il  îoro  principio  dalla  faccia  po- 
steriore  delT aorta  ad  angoÜ  acuti  e hrevissiml,  poi- 
chë  ogui  arteria  poco  dopo  prende  un  cammino 
quasi  orizzontale  e pi  h le  infëHori  che  le  soperioris 
perchë  queste  obbliquaniente  o ascendouo,  ovvero 
discendono  sul  corpo  delle  vertebre  . La  prima  di 
esse  nasce  alla  regione  délia  quinta  vertebra  ed 
ascende  per  giugnere  alFintervallo  tra  la  costa  ter- 
za  e la  quarta  . Alcune  appena  uscirouo  dalF aorta 
gettano  un  qualche  rarrioscello  al  vicino  esofago, 
alla  membrana  che  ciiopre  le  vertebre,  al  Icssuto 
celluloso  . Presso  il  capo  dette  coste  ciascim’  arte- 
ria intercostale  si  divide  in  due  rami  , uno  dei 
quali  ë chiamato  dorsale  o posteriore^  e Faltro  ë 
F anteriore  o intercostale  propriamente  detto  . Il 
ramo  dorsale  si  fa  strada  tra  il  legamento  delle 
apohsi  trasverse  ed  il  corpo  délia  vertebra,  e passan- 
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ào  sotio  l’apofisi  slessa  va  a!le  parti  popteriori,  ove 
sparge  1 raml  ai  miiscoü  ed  alla  cute  coîlocata  ne! 
dorso • Un’ arlet ia  minore  nata  dal  raroo  dorsale  pé- 
nétra pel  forame  intervertébrale  e porta  ii  sangiie  al» 
la  midolla  spinale  ed  alla  méningé  clie  circonda  la, 
îiiidolla  medesima  . 

Il  ramo  intercostale  propriamente  detto,  cli’ë  con- 
linuo  al  tronco  deU  arteria  intercostale  corre  presse 
il  lembo  inferiore  dl  ogni  Costa  nel  soleo  che  tro- 
vasi  nella  faccia  interna  dei  medesimo  (206).  Près- 
So  il  lembo  o margine  superiore  delle  coste  o al- 
meno  deila  maggior  parte  trovasî  un  ramo  arte- 
rioso  délia  intercostale,  ma  dl  diametro  assai  mi- 
nore, elle  si  perde  per  la  sostanza  deila  Costa  e 
pe’ mnscoli  vicini . I rami  principali  che  seguono  il 
margine  inferiore  diffondono  il  sangiie  pe’ muscoli 
Intercostali  imboccaudosi  colle  minime  ramificazio- 
ni  delle  arterie  intercostali  si  superiori  corne  inferio- 
ri.  Ognuno  d’essi  provvede  la  costa  vlcina,  la  pleu- 
ra, 1 nervi  : fjualche  vasellino  passa  dalla  interna  su- 
perlicie  del  torace  alla  esterna,  suî  muscoli  che  so- 
no applïcatl  aile  coste,  ed  alla  ente  : grinferiori  si 
diramano  sul  muscoio  Obbliquo  esterno  delTaddo- 
me  e sul  Dlaframma:  finalmente  le  ramora  piîi  sotti- 
li  s’imboccano  con  altre  simili  che  provengono  dal- 
le arterie  toraciche  e dalla  mammaria  interna,  co- 
rne si  ë accennato  qnando  si  parlo  di  quelle  arterie. 

Le  arterie  Freniche  superiori  escoiio  dalf  aorta, 
mentr^essa  si  fa  strada  Ira  le  appeudici  del  Diafra  m- 
ma,  e per  le  stesse  appeudici  si  perdono  e per  il 
tendine  di  quel  muscoio.  Ad  esso,  corne  abbiamo 
dette  si  portano  eziandio  rami  dalle  arterie  interco- 
stali iûferiori  e dalla  mammaria  interna. 
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Art..  IL  DelV A orta  addorninale . 

388.  Tra  le  appendicl  del  Diafiamina  passa  Far» 
teria  Aorta  dalla  cavità  del  torace  in  quella  del  bas- 
so-veatre  correndo  limgo  la  coloona  vertébrale,  cui 
e annessa  per  mezzo  del  tessuto  celluloso,  ed  an- 
teriormeotc  coperta  dal  peritooeo  , Imo  alF  ultima 
vertebra  de’loriibï.  In  totio  (joeirinteiTalio hanno  ori- 
gine  da  essa  le  arterle  segaenti  : 

ïj’arteria  Frenica  inferiore 
Celiaca 

Mesaraica  superiore . 

Le  a rte  rie  Capsularl  niedle 
Pienali 
Spermatiche 
hornbari 

L’ arierla Mesaraica  inferiore 

r 

Sommaiiiente  iucostante  e l’origine  delF  arteria 
Frenica  o Diaframmatica  inferiore.  Spesso  è una 
soltanto  che  si  sépara  nella  destra  e neila  sinistra,  e 
■viene  dall’aorta:  altre  volte  esee  dalFarteria  celiaca; 
in  alcuiîî  soggetti  la  destra  appartieoe  alla  celiaca  e 
la  sinistra  alF aorta  : si  h veduto  perfino  ascendere 
dalle  arterie  lombari . La  destra  manda  i snoi  rami 
aile  carai  delle  appendici  del  Diaframma  ove  si  uni- 
scono  sopra  Faorta,aI  rene  succentiiriato  ed  al  pan- 
créas, alF  appendice  destra  particolarmente  dello 
stesso  muscoîo,  alla  vena  cava  e alla  faccia  poste- 
iiore  del  lobo  destro  del  fegato.  Alciini  ramoscelli 
s’iîicontrano  eon  (ineüi  delFarteria  mesaraica  supe- 
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riore,  e délia  maminarla  . La  sinistra  provvede  Feso- 
fago  e con  (|iie’raml  si  anastomizza  colle  arterie  eso- 
fao'ec  che  sono  nel  torace  e con  F arteria  eoronaria 

O 

dcl  ventricolo . Altre  propaggini  vanno  al  rene  sac- 
ceuturlato,  ma  le  diramazioni  pin  grosse  si  spargo- 
no  per  il  tendine  del  Diaframma,  e per  le  fibre  car- 
»ose  laterali  del  medesimo,  ove  avviene  che  si  con- 
giiingono  colle  intercostali  e con  le  mammarie.  V’ ha 
moka  varietà  nella  distribuzione  delle  arterie  freni- 
che,  poichè  in  alcuni  soggetti  la  sola  arteria  frenica 
désira  si  sparge  nel  tendine  del  Diaframma  : in  al- 
tri  e sommamente  esile,  ed  alF  arteria  mammaria 
pin  che  ad  essa  si  dee  la  circolazlone  del  sangiie 
per  quel  muscolo . 

L’ arteria  Celiaca  proviene  dalla  faccia  anleriore 
delF  aorta  alla  regione  délia  diiodeclma  vertebra  del 
dorso  tosto  che  Faorta  comparisce  nel  basso-ven- 
ire  tra  le  appeiidicî  del  Diaframma  . È un  lar- 
go e brevlssimo  tronco,  da  cul  pero  sorge  qualche 
volta  uno  O due  ramoscelli  che  si  recano  aile  carni 
del  Diaframma , uno  che  va  alla  parte  sinistra  del 
pancréas,  e non  è raro  ch’  essa  somminlstrl  le  arte- 
rie ai  reni  succenturlati.  Il  breve  tronco  si  dlvide 
subito  in  due  o tre  prlncipall  arterie  che  sono  : 

L’ arteria  Epatica 
Splenica 

Coronaria  del  mntrtcolo. 

Ho  dette  che  quella  divisione  e in  due  o tre  ar- 
terie, perche  F epatica  qualche  volta  ha  prlncipio 

dalla  mesaralca,  ed  in  altri  casi  F arteria  coronaria 
¥ 

del  ventricolo  si  vide  essere  un  ramo  délia  splenica  . 

L’ arteria  Epatica  è il  ramo  destro  delF  arteria  ce* 
iiaca  ed  è destinata  al  fegato»  Prima  che  penetrl 
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nella  sostanza  del  viscere  si  dirama  in  tre  niinott 
troochl,  due  de’quali  si  fauno  strada  per  la  fossa 
trciSy^ersci  del  fegato,  ed  il  terzo  va  oel  lobo  destro 
poco  lungi  dalla  vescichetla  del  iiele  . IVloiti  rami 
Hanno  ornguie  dall  arteria  epaticai  ne  acceouero  i 
priîicipaliî  1 ^arteria  jjcLTXCT'GCLticcL-duodGizcLlG ^ q\\ç,  proV“ 
vede  il  piioro,  Testremità  destra  del  pancréas,  e Fin- 
testiîio  diiodeno  : F arteria  gastro-epiploica  destra,  o 
coronaria  injeriore  del  venlricolo,  ehe  corre  nelF ar- 
co  mafîôiore  del  venlricolo  dlffondeDdo  i suoi  rarni 
per  esso  e per  1 omeuto  grande  ; que.rt  arteria  getta 
qualche  vasellino  anche  alla  vescichetta  de!  hele, 
alFlntestino  duodeuo  , al  piioro,  e si  anastomizza 
colF  arteria  gastro°epipIoica  sinistra  : F arteria  ci~ 
stica,  che  o semplice  o divisa  in  due  ramiiicazioni 
appartlene  alF  accennata  vescichetta  del  hele:  F ar- 
teria pilorica  superiore  che  distribulta  per  il  piioro, 
e per  il  piccolo  omento  comunica  co’raml  délia  co- 
ronaria del  ventricolo . 

L’ arteria  Splenica  si  porta  alla  milza,  ed  e il  ra- 
mo  sinistro  délia  celiaca  : grosso  vaso  che  rCammlna 
tortuoso  verso  il  lato  sinistro  ed  in  aleuui  soggetti 
con  moite  iuflessioni  dietro  il  ventricolo  e lungo  il 
pancréas,  cui  comparte  molti  rami . Alcuni  anche 
si  perdono  per  il  mesocolon.  pel  fondo  del  ventrico- 
lo, per  Finlestino  colon  trasverso . Entra  nella  mil- 
za  per  parecchi  fori  e percib  prima  di  giungere  a 
quel  viscere  si  divide  in  varj  rami  minori;  alcuni  de’ 
quali  vaiino  al  sacco  sinistro  del  ventricolo  ed  ah 
Fomento  cheunisce  ilsaeco  medesimo  alla  milza:  io 
li  chiainerei  arterie  gastriche  sinistre,  piuttosto  che 
artene  hrevi,  anche  per  togliere  un  a volta  Ferrore 
Introdotto  neÜe  scuole  délia  immediata  comualca- 
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âfioxe  tra  il  ventrîcolo  e la  milza  per  mezzo  de’  vasi 
CO  Si  detti  brevL  Ollre  di  essl  v’ha  uu’aiteria  che  tra 
il  pancréas  e la  milza  disceude  dal  trouco  principa- 
le dcH’arteria  splenica,  si  accosta  al  ventricolo,  cor- 
re  perTarco  silo  maggiore^  dà  le  sue  ramihcazionl 
al  ventricolo  ed  airomcuto  e linalmente  si  anasto- 
mizza  colTarteria  gastro-epiploica  destra,  Dicesi 
arteria  gastro-epiploica  stnistra,  che  qoalche  vol- 
ta  è doppia,  e provvede  anche  rintestino  colon  tras- 
verso . 

L’ arteria  Coronaria  del  ventricolo,  ch’é  il  ramo 
minore  dell’ arteria  ceüaca,  appena  uscita  da  quel 
tronco  s’incurva  alfiimanzi  per  diramarsi  sulT  arco 
minore  o snperlore  del  ventricolo,  per  il  piccolo 
omento,  e per  le  glandole  liiifaliche  che  si  trovano 
in  qnella  regione  . Le  sue  distribuzionl  vanuo  siiigo- 
larmente  al  plloro,  alla  faccia  anteriore  e posteriore 
del  ventricolo,  e queste  si  coDgiuagono  co’rami  dél- 
ié due  arterie  gastro-epiploiche  deSlra  e sinistra,  col- 
le gastriche  sinistre  ; inoltre  alcune  si  spargono  per 
le  appendîci  del  diaframrna,  aître  si  aoastoinizzano 
co’ vasi  reu ali,  aître  che  si  recano  al  cardia  incontra- 
no  î rami  delle  arterie  esofagee  co’qnali  comunica- 
no,  altre  dietro  il  ventricolo  si  uniscono  per  anasto- 
mosi  colle  diramazioni  dell’ arteria  splenica  e délia 
mesaraica  Superiore. 

L’ arteria  Mesaraica  superiore  è un  grosso  tronco 
che  preude  nascimento  dalla  faccia  anteriore  del-» 
Faorta  subito  sotto  Forigine  délia  celiaca  . Piegasi 
alquanto  a destra  e discende  dietro  laporzione  tra- 
sversale  delF intestino  dnodeno.  Dati  aicuni  ramo-^ 
scelli  al  pancréas  ed  alla  porzione  sinistra  del  me- 
desimo  intestino  duodeno  spicca  tosto  da  $e  un  ramo 


(e  qualche  voila  dae)  il  quale  passa  Ira  le  lamine 
del  mesocolon  e forma  F arteria  colica  media,  che 
giunta  presse  alF  inteshno  colon  trasverso  si  sépara 
uel  ramo  deslro  e nel  sinistré  : quello  colF  arteria  co- 
lica destra,  e questo  colT  arteria  coiica  siaistra  lan- 
no  due  arebi  arteriosi.  Aiibiamo  poi  da  quel  tronco 
r arteria  colica  destra,  cb'  è prodotta  alcune  volte 
da  un  ramo,  ed  essa  si  reca  alla  porzioae  destra 
delF  intestine  colon,  presso  il  quale  si  divide  in  due 
rami,  il  superiore  de’quali  si  unisoe  colla  cobea  me- 
dia, e r inferiore  con  la  ileo-colica.  Quest’  arteria 
ileo-colica  è un  altro  ramo  che  discende  obbliqua- 
mente  verso  V intestioo  cieco,  e si  sparge  per  esso 
si  nella  faccia  auteriore  ebe  neîla  posterîore,  per 
F appendice  vermiforme,  per  il  prossimo  intestino 
iîeo  e con  alcune  sue  division!  si  congiunge  colF  ar- 
teria colica  destra.  Dopo  le  accennate  dlramazioni 
F arteria  mesaraica  produce'^  moite  minori  arterie 
che  qualebe  volta  sono  venti  di  numéro,  che  corren- 
do  tra  le  lamine  del  mesenterio  di  nuovo  si  snddivi- 
dono  in  canali  rainori,  comunicanti  quà  e là  tra  lo- 
ro,  e che  poi  si  separano  replicatamente,  fino  a che 
ciascuoa  minima  arteria  giunge  alF  intestino  tenue, 
ove  si  scioglie  in  due  ramoscelli,  T anteriore  cioe  ed 
il  posterîore,  distribuiti  nelia  sostanza  delFintestlna 
tenue  ^con  innumerevoli  divislonl  e che  reciproca- 
mente  si  anastomizzano  nelF  opposta  faccia  di  quel 
tubo  membranoso  . Nel  mesenterio  quelle  medesime 
diramazioni  recano  il  sangue  aile  glandole,  a’nervi, 
al  tessuto  celluloso.  Anche  da^li  archi  arteriosi  che 
ho  detto  farsl  dalF arteria  colica  media  con  la  colica 
destra,  e da  questa  colF  ileo-coliea  vanno  rami  alla 
porzione  destra  delF  intestino  colon,  ed  al  colon 
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trasverso  , 11  qnall  pervenutl  alT  esterna  superficie 
di'ir  lütestino  si  spcirgoüo  per  le  sue  tonacha  e si 
auastomizzano  colle  gastro-epiploiche  superiormeu- 
te  iiidicate. 

Le  arterie  Capsulari,  o atrahiliari  medie  vengono 
tenui  dair  aorta,  e per  lo  plu  dai  lati  délia  stessa  . 
Gostante  h quell’  origine  nel  lato  sinlstro  : laddove 
îl  rene  succenturiato  destro  riceve  la  projiria  arteria 
media  Irequentemente  dal  tronco  delF  arteria  réna- 
le. Quelle  arterie  si  chiamano  viedie,  perche  il  rene 
succenturiato  ha  qualche  altro  ramo  arterioso  supe- 
riore  dall’  arteria  Irenica,  e gl’  inferiori  vengono  dal- 
le renall. 

Le  arterie  Renali,  o Emulgenti  escono  dai  lati 
deir  aorta  poco  al  di  sotto  delF  origine  delF  arteria 
mesaraica  superlore.  Comprendono  col  tronco  un 
angolo  quasi  retto  oleggermente  acuto.  Bene  spesso 
ë una  sola  in  oo^ni  lato,  altre  volte  se  ne  trova  una  a 
destra  e due  a sinistra,  o al  contrario  ; in  altri  sog- 
gettl  sono  tre  e quattro.  La  destra  ë plu  hmga  che 
la  sinistra  ed  un  poco  piu  profonda.  Si  F una  che 
F altra  manda  qualche  ramo  al  vicino  rene  succen- 
îiiriato,  agli  ureteri.alla  membrana  adiposa  che  cir- 
conda  il  rene,  aile  appendici  del  diaframma,  e se  si 
parli  délia  destra,  nascono  dalla  stessa  alcuni  raml 
che  si  dlstribulscono  per  il  lobo  destro  del  fegato. 
Qualche  volta  danno  le  arterie  spermatiche  in  uno 
o in  ambedue  1 lati.  Dopo  di  cio  le  arterie  renali  di- 
vise in  tre,  sei,  o piii  rami  entrano  nella  sostanza 
del  rene  per  quella  fissura,  ch’  ë detta  ilo  {Hdum  ), 
penetrata  la  quale  si  diramano  per  oomporre  la  so- 
stanza corticale  deîlo  stesso  viscere. 

Le  arterie  Spermatiche  sono  due,  che  il  piu  di 
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fre€[oente  si  staccano  dalla  faccia  anteriore  del» 
r aoita  ad  angolo  aciito  poco  sotto  Tarteria  re- 
îiale.  Talvolta  iina  di  esse  ë doppia.  Pochi  e te- 
iinissimi  rarnoscelll  esse  spargono  o al!e  glandole 
Îuîfaticlîe  nella  regioae  lombare,  o agli  ureteri,  o al- 
la membraüa  adiposa  clie  circoiida  i reul,  ed  asso- 
ciaodosi  alT  uretere  del  proprio  lato  cadauna  discen- 
de  dietro  il  peritoneo,  e nelT  nomo  esce  per  F auel- 
lo  addomiiiale  col  cordone  spermatico  e serpeotina 
iiel  suo  corso  si  perde  uella  polpa  del  testicolo  : uel- 
la  doona  si  dilfoude  per  le  trombe  P'alloppiane,  per 
Je  ovaja  e pe’  legarnenti  delT  utero.  Ua  qualche  ra- 
nio  accompagna  il  legatneato  rotonde  fuori  délia  ca- 
vltà  délia  pelvi  ; gli  altri  si  aaastomizzano  co’  rami 
deir  arteria  uterioa. 

Le  arterie  Lombari  molto  rassomîfdiano  aile  în-^ 

■ o ' 

tercostab,  perche  nascouo  abbinate  ad  angolo  quasi 
retto  dalla  posteiiore  superheie  delF  aorta,  cioë  ca- 
daona  delle  destre  ha  la  propria  corapagiia  a siai- 
stra.  Gsnqae  esseiidq  le  vertebre  de’  lombl,  altret^ 
tante  sono  le  arterie  ; non  ë pero  assai  raro  il  caso, 
che  uua  delle  arterip  snpplisca  aile  diramazloni  di 
due,  corne  si  yide  pure,  che  le  distribuzioni  arterio? 
se  siille  cinqfje  vertebre  iu  uno  de’  lati  provenivano 
da  un  tronco  solo.  Abbracciano  il  corpo  delle  ver- 
tèbre, e 1 a queste  ossa,  ai  loro  legamenti,  ai  nervi, 
aile  appendici  del  diaframnaa  somministrano  i loro 
rami  : qaesti  si  auastomizzaoo  coo  quelli  delle  altre 
lombari  vicine,  colle  cpigaslriche,  cou  le  capsulari, 
le  freiiiçhe,  F deo-lombare  ec.  Da  cadauna  di  esse 
uasce  un  raruQ  (die  passando  ira  le  apoiisi  trasverse 
delle  vertebre  de’  lombi  si  sparge  pe*  inuscoli  eollo- 
cati  posterionnente  ue’lombi  e dicesi  il  ramo  dorsa^ 
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le,  O posleriore,  che  alcun  minore  ne  getta  pore, 
pe,’  fori  intervertébral!  nel  canale  delle  vertebre  . 
Del  resto  le  anteriori  diramazioni  delle  arterie  lom- 
bari  sono  desliuate  al  muscolo  Psoas,  ail  Ibaco 
lulerno  , al  Quadrato  de’  lombi,  al  Trasverso,  agli 
©bbliqui  dell’  addome,  aile  glandole  ed  al  tessu- 
to  celluloso  collocato  nelle  parti  laterall  ed  an- 

teriori  de’  lombi, 

L’  arterla  Mesaraica  inferiore,  o CoUca  smistra 
ha  il  suo  principlo  dalla  faccia  anteriore  dell’  arte- 
ria  aorta  sotto  le  renali,  e provvedute  di  piccob  ra- 
inoscelli  le  glandole  linfatiehe  lombari,  e latta  1 ana, 
stomosl  con  le  spermatiche  si  rivolge  a siu.stra  e s, 
divide  in  qnattro  o cinque  rami  pr.ncipali,  alcnni 
dei  quali  ascendono  verso  1’  intestino  colon  Irasver- 
so,  e gli  altri  si  portano  al  colon  sinistro  : quelii  fan- 
no  alcnni  arcbi  comunicando  con  l’arteria  colica  me- 
dia; questi  compongono  altn  arcbi  con  le  arterie 
vlcine,  e dagli  arcbi  rlceve  i snoi  vasi  I intestino  cOr 
Ion  sinistro,  e si  nniscono  con  le  arterie  iliacbe  e 
spermatiche.  Discende  poi  il  tronco  dietro  l’intesti- 
no  retto.  e non  solo  si  distribolsee  per  esso  lorman- 

âo  V artena  emorroidale  interna,  m-A  dalle  sue  ana- 

stomosi  colle  arterie  délia  vescica  nascono  alcnne 
niinori  arterie  che  si  recano  nelle  donne  ail  utero  ed 

filla  vaglna  ^ 
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CâPO  XXVIII. 


Delle  Arterie  îliache  e de  loro  rami 


389  . VJ*rumta  Tarteria  aorta  al  legamento  interver- 
tébrale tra  la  qaarta  e la  quinta  vertebra  de’  lombi  , 
ovvero  alla  vertebra  quinta,  teuendosi  verso  il  lato 
sinlstro  si  divide  ne’ due  grossi  tronchi  divergenti  tra 
loro,  Ichiamatl  arterie  Iliache  primitive  o comimi. 
Dair  angolo  che  essi  comprendono  proviene  poste- 
rlormente  un’  arteria,  ch’  è priva  délia  sua  compa- 
gna,  e che  discendendo  sulla  faccia  media  ed  ante- 
rlore  dell’  osso  sacro  fano  ali’  ultimo  osso  del  cocci- 
ge  si  disse  arteria  sacra  media,  Parecchi  rami  late- 
rali  derivano  da  essa  che  corroiio  trasversalmente  e 
si  uniscono  co’  rami  dell’  arteria  lombare  inferiore, 
délia  iliaca  e delle  sacre  laterali.  Alla  regione  délia 
quarta  vertebra  dell’  osso  sacro  parte  da  essa  quai- 
che  volta  un  ramo  minore  che  si  perde  nel  vicinoin» 
testino  retto  e nella  vescica  dell’  orîna . Ho  sotto  Mi 

G 

occhi  un  cadavere,  nel  quale  ë doppia  quest’  arte* 
ria  : 1’  origine  di  ambedue  ë dall’  indicato  angolo 
delle  iliache  comuni  : divergono  pochissimo  1’  una 
dair  altra,  indi  sulla  faccia  anteriore  dell’ osso  sacro 
corrono  parallèle  e poco  distant!  tra  loro,  comuni- 
caudo  insierae  per  mezzo  di  alcuni  tenuissimi  ra« 
moscelli  trasversali . 


) 
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Art,  /.  Delle  Arterie  Iliache  covtimi\ 
e loro  diÿisione . 

Sgo.  U arteria  Hiaca  comune  o primitîva  discen- 
de  obbliquaniente  ail’ esterno.  La  destra  passa  sopra 
la  vena  cava,  la  sinistra  sta  esternamente  alla  ve- 
na  compagna  . Plccolissîml  ramoscelli  e non  co- 
stanti  da  quell’  arteria  riceve  Y uretere,  il  piccolo 
Ps  oas,  le  glaiidole  vicine,  ed  arrivata  alla  sinfisi  sa- 
cro-illaca  si  sépara  in  due  grossi  rami,  1’  interno  dei 
quali  è Y arteria  iliaca  interna^  o ipogastrica,  e Y e- 
sterno  è la  iliaca  esterna. 

Art.  IL  DeW  Arteria  Ipogastrica^  e de  suoi  rami, 

Bgi . L’  arteria  Ipogastrica  o Iliaca  interna  ha  ne! 
feto  un  diametro  maggiore  délia  iliaca  esterna,  ed 
essendo  continua  alla  medesima  T arteria  ombelica- 
le  che  va  ail’  oœbeîico,  ccs'i  da  quella  continuazio- 
ne  si  forma  un  arco  inferiorinente  convesso,  che  pe- 
rb  non  si  osserva  piu  neU’adulto,  nel  quale  e pure 
eguale  il  diametro  di  que’  tronchi.  Moite  sono  le  di- 
ramazioni  di  taie  arteria,  ma  incostante  ne  è il  nu- 
méro, e r ordine  con  oui  procedono,  poichè  in  alcu- 
ni  individui  un  arteria  sola  somministra  due,  e tre  e 
quattro  rami,  che  in  altro  soggetto  hanno  un  sepa- 
rato  incominciamento.  Per  1’  ordinario  si  trova  che 
dair  Ip  ogastrica  viene 

L’ arteria  Ileo-lomhare 
Sacra  latérale 
Omhelicale 
Otturatoria 

•i 

Iliaca  posteriore 
Ischiadica . 
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L’  arteria  Ileo-lomhare , o lliaca  piccola  sorge  Ira 
r osso  degl’  ilj  e la  quinta  vertebra  de’  lombi  e si 
divide  la  due  i am\:  Tuno  di  essl  contiauo  ail’  ar- 
ierla  medesima  si  distriboisee  per  il  iiiascolo  Illa- 
co,  per  r osso  degl’ ilj,  per  il  sacro,  e per  il  ma- 
scolo  Trasverso  delT  addome  j ludi  Ira  la  quarta  e 
la  qaiuta  vertebra  pénétra  nel  canale  vertébrale  per 
recarsî  alla  midolla  spinale.  Si  iiûîsce  con  anastomo” 
si  aile  inferiori  arterie  lombari  ed  alla  sacra  media. 
L’  altro  ramo  h esterno  e corre  trasversalmeate  sot» 
to  il  muscolo  Psoas  grande  che  ne  riceve  alcima 
propaggiae,  indi  va  profond amente  e siiperhcial- 
mente  nel  muscolo  îliaco  e linisce  nel  Trasverso  del» 
i*  addome,  anastornizzanddsi  coll’  arteria  circonlles» 
sa  degl’  ilj . 

Le  arterie  Sacre  laterali  variano  spesso  nella  loro 
derivazione,  e neÜa  distribuzione  ; poichè  talvolta 
banno  origine  dalF  arteria  ileo-loïabare  ; in  qnalche 
altro  soggetto  si  videro  uascere  dalla  iliaca  posterîo- 
re  : ora  ad  una  snppHscono  alcnnl  rami  minori,  ana~ 
stomizzali  tra  loro  e con  F arteria  sacra  media.  Dan- 
no  lor  piccole  ramibeazioni  aile  glandole  liofatic  he, 
ai  nervi,  al  periostio  nella  faccia  anteriore  delF  osso 
sacro,  non  che  al  muscolo  Perîforme.  Per  cadaun 
foro  anteriore  delio  stessQ  osso  si  fa  strada  uno  dei 
rami,  che  poi  si  divide,  e provvednta  la  méningé,  î 
nervi  e F osso,  spîcca  da  se  im  altro  ramo,  detto  po- 
steriore,  il  qnaîe  si  sparge  per  il  periostio,  pe’  le- 
gamenti  posteriori,  e se  parlisl  del  superlore,  anche 
per  il  muscolo  Lunolnssimo  del  dorso. 

L’ arteria  Omhelicale  eue!  feto  nn  grosso  vaso,  che 
sembra  una  continuazione  delF  arteria  Ipogastrica, 
e dalla  faccia  posteriore  e latérale  délia  peivi  ossea 
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incurvandosî  verso  le  parti  infer^orî  viene  ailati  dél- 
ia vescica  orinaria,  asceode  e giugne  ail’  ombelico, 
ove  la  destra  avvicioata  alla  sinistra  si  âpre  il  eam- 
inino,  esce  dal  ventre  e per  il  cordone  ombelicale  va 
tortnosa  alla  placenta,  Legato  il  cordone  dopo  la 
nasclta  del  bambino,  si  ottiira  e divieoe  solida  a gui- 
sa  di  legaraento.  Appena  oacque  dalla  ipogastrica 
siiol  dare  le  arterie  alla  vescica  deir>oriiia,  ed  alciine 
air  intestino  retto,  le  quali  percorrendo  i lati  di  esso 
furono  distinte  col  nome  di  emorroidali  laterali^  Be- 


lle spesso  le  arterie  vescicali  medie  e snperiori  pro- 
veugouo  da  una  separata  arteria^  detta  perclf)  s'esci- 
cale^  ch’  h una  diraraazione  délia  ipogastrica. 

L’  arteria  Otturatoria  differîsce  molto iieir origine, 
giacche  o prende  principio  dalla  ipogastrica  o dalla 
illaca  posteriore  o dalla  ischiadica  o dall  ileo-lfïin- 
Jbare,  rami  tutti  délia  medesima  ipogastrica,  e non 
di  raro  dall’  arteria  epigastrica,  ch’  ë prodotta  dalla 
diaca  esterna.  Se  procédé  dall’  ipogastrica  o da 
qualche  sua  ramificazione,  corre  reltamente  liingo 
il  parete  latérale  interno  délia  pelvi,  compagea  al 
nervo  dello  stesso  nome  dalle  parti  posteriori  aile 
anteriori,  e nel  tragitto  manda  talvolta  alcun  ramo 
( e piîi  spesso  nessuno)  al  muscolo  Otturatore  inter- 
ne, all’Elevatore  dell’  aoo,  aile  vicine  glaodole  linfa- 
tiche,  al  muscolo  îliaco  interno,  al  Psoas,  alla  ve- 
scica dell’  oriua,  ail’  uretra.  Arriva  cosi  ail’  angolo 
esterno  e superiore  del  forame  tireoideo  (218)  ove 
incontra  un  solco  llbero,  pd  ivi  prima  di  oltrepassar- 
lo  somrninistra  qualche  afterîa  al periostio  délia  bran- 
ca  orizzontale  del  pube  che  suole  imboccarsi  co  ra- 
mi deir  arteria  simile  dell’  altro  lato,  e superato  il 
solco  viene  aile  parti  esterne  délia  pelvi,  ove  si 
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distribaisce  pe’  molli  muscoli  collocati  ia  qaelîa  re» 
gione,  per  la  cavltà  coliloidea,  per  i!  legaraento 
cigliare  , per  Tosso  delT  ischio  e del  pube^  per  la 
pinguediue  delle  piidenda,  per  lo  scroto  negli  uo» 
mini,  e per  le  grandi  labbra  délia  vulva  nelie  don- 
ne, e si  congiunge  per  mezzo  di  anaslomosl  ab 
le  molle  arterie  che  sono  da  presso,  quai’  ë l’arteria 
circonflessa  del  femore,  la  iliaca  posteriore,  l’emor- 
roidale  esterna  ed  inlerna,  F iscliladica,  la  pude^n- 
da  comuue . 

L’arteria  Iliaca  posteriore,  o Glutea  ë il  piîi  gros- 
so ranio  delF  arteria  ipogastrica,  che  nella  peivi  po- 
CO  si  propaga,  quaado  da  essa  non  derlvi  o Farteria 
lleo-lombare,  o F otturatoria,  o la  ischladica.  Tra  il 
muscolo  Gluteo  medio  ed  il  Periforme  esce  dalla 
peivi,  cou  qualche  minore  arteria  pénétra  F osso 
degF  ilj,  indi  si  divide  in  alcuni  rami  Superficiali  ed 
in  altri  profondi,  che  ascendendo , discendendo  o 
portandosi  trasversalmente  provvedono  di  sangue  i 
ire  muscoli  Glutei,  le  origini  del  Lunghissimo  del 
dorso,  F osso  sacro  ed  i suoi  legamenti,  il  muscolo 
Periforme,  F osso  del  coccige,  F Otturatore  interno, 
la  membrana  articolare  del  femore,  il  maggior  tro- 
canlere,  la  cote  di  quella  regioue  . Frequentissime 
sono  le  anastomosi  di  que’  rami  tra  le  arterie  super- 
hciali  e le  profonde,  cou  F arteria  ischiadica,  con  le 
sacre,  e con  la  perforante  prima  délia  coscia,  facen- 
do  aîcuni  archi  o cerchj  sulla  posteriore  superficie 
delle  ossa  degl’ilj,  da’ quali  partono  altri  molti  ra- 
moscelli  per  le  carui,  e per  F osso  vicino. 

L’  arteria  Ischiadica,  ramo  insigne  delF  arteria 
ipogastrica,  sparge  nella  peivi  alcune  ramihcazioni 
all’intestino  reito,  alla  vescica  orinaria,  alF  utero 
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neHe  (.loaue,  al  muscoîo  Otturatore  iuterno  ; in  di 
sotto  il  rntîscolo  Periforme  si  âpre  la  via  fuorl  di 
qiieila  cavità,  e iiel  passaggio  si  convcrle  in  tre 
priüci^ali  rami,  uao  de’  qaali  ë piii  prossimo  al  le- 
gamealo  tuberoso-sacro,  ed  ë maggiore  di  volume;» 
i’altro  minore  corre  attaccato  al  smldetto  muscolo 
Periforme,  ed  il  terzo  cli’ë  l’arteria  pudeuda  . La 
prima  di  queste  arterie,  coiitimiazione  délia  medesb 
ma  ischiadlca,  si  dirama  per  il  muscolo  Otturatore., 
per  il  Gliiteo  granule,  per  TElevatore  delTano,  per  i 
Gemelli,  per  Tosso  del  coccige,  al  troiicantere  prin- 
cipalmente:  poi  essa  segne  il  nervo  sciatico,  e si 
imisce  con  molli  de’  Süoi  rami^g^con  quelli  dell’  ar- 
teria  sacra  media  e latérale,  e délia  podenda.  La 
seconda  ë un  ramo  minore  che  provvede  egualmen- 
te  il  muscolo  Gliiteo,  il  Periforme,  i Gemelli,  il 
maggior  trocantere,  e le  altre  parti  vicine  . La  ter- 
za  arteria  , chiamata  pudenda  comune  ( che  tal- 
volta  nasce  separatamente  dalla  ipogastrica  ) de- 
scende obbliquaraente,  passa  tra  il  legarnento  tube- 
roso-sacro e lo  spinoso-sacro,  ed  arriva  al  muscolo 
Trasverso  delfuretra  o del  perineo,  ove  si  ripiega 
aU’insu,  tra  il  muscolo  volgarmente  chîamato  Êret- 
tore  del  pene  e F Acceleratore,  indi  tra  il  corpo 
nerveo-spugnoso  e l’osso  del  pube  si  reca  nelTuo- 
mo  al  pene.  Moite  ramUicazioni  hanno  origine  dalla 
îndicata  arteria  in  tutto  il  corso  descritto  . Deiitro 
le  cavità  délia  pelvi  nasce  da  essa  l’arteria  emor- 
roidale  media  i di  qualche  ramoscello  fa  parte  al 
muscolo  Otturatore  iuterno,  ed  ail  intestino  ret- 
lo,  e questi  ultîmi  si  disperdono  per  la  vescica,  nel- 
fe  donne  per  la  vagina,  e negli  uomini  per  la  pro- 
stata  e le  vescicbette  semluali  . Superati  i lega« 


menti  sacro-lsclilaclici,  getta  le  sue  propaggîni  al 
muscolo  Ottiiratore  interno  , alla  tuberosila  del-» 
riscbio,  al  muscolo  Erettore  délia  cliloride  nelle 
donne,  air orio-îne  di  alcunî  muscoli  che  provengono 
clall’accemiata  tuberosltà,  e si  anaslomizzano  poi 
col  rami  deirarteria  otturatoria  e délia  circonliessa 
interna  del  femore . Poco  dopo  vanno  altri  rami  alla 
pinguediiie  cb’ë  intorno  ail’  ano,  al  muscolo  Sbn- 
tere  ed  aU’Elevatore  dell’ano,  ed  a qiiestl  si  da  il 
nome  di  arterie  emorroidali  esterne  . Nel  suo  pas- 
gaggio  presso  il  muscolo  Trasverso  del  perineo  , 
altri  ne  vcngono  allô  stesso  muscolo,  al  Constrit- 
tore  délia  vairina,  e.  nell’uomo  al  buibo  deiruretra 

O . 

ed  al  muscoli  Erettori  del  pene  . Aliorche  1 arteria 
pudenda  oltrepassb  il  muscolo  Trasverso  si  divide 
nell’arteria  superficiale  e nella  profonda  ; qoella  dif- 
fusa per  il  perineo,  per  la  vagina,  per  le  labbra  dél- 
ia vulva,  per  la  clltoride  fino  alla  sua  estremilà  nel- 
la donna;  nell’uomo  per  il  buibo  e pe’ muscoli  del- 
l’uretra  e del  pene  , e per  lo  scroto  : la  profonda 
ilopo  di  aver  dato  alcune  arterie  all’uretra  ed  al 
suo  corpo  spugnoso  si  divide  di  bel  nuovo,e  da  essa 
dériva  il  ramo  dorsale  del  pene  cbe  corre  solto  la 
dite  per  tutta  la  lunghezza  del  pene  lino  al  solco 
ch’ë  sotto  la  ghianda,  ove  si  distribuisce  per  il  pre- 
puzio  e per  la  ghianda.  L’altro  ramo  che  viene 
daH’arleria  profonda  pénétra  ne’  corpi  cavernosi  del 
pene,  e per  essl  diffondesi  . Il  ramo  del  lato  destro 
si  unisce  ‘per  anastomosi  cou  quelle*  del  lato  si- 
nistre . 

Aile  arterie,  delle  quall  fu  descritta  brevemeute 
la  distribuzioue,  altre  se  ne  ao-mimo^ono,  le  quall 
sono  soramlnistrate  o dal  tronco  délia  ipogastrica 
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0 da  alcuoo  de’  rami  nomioati  tm  qui.  Taie,  a ca« 
gion  d’  esempîo,  ë F arleria  iiterina,  clie  dati  i ra- 
mi  alla  vescica  orinaria  ed  al  viciuo  uretere  viene  al 
collo  deir utero,  ove  si  sépara  in  nioltissimi  vaselllni 

1 qiiaü  con  tortnoso  cammioo  si  propagano  per  la 
sostanza  di  quel  viscere  . Taie  ë F arteriaM^e^^c/ca/e 
che  in  qualche  individuo,  corne  si  disse  di  sopra, 
trovasi  provenire  dalla  ipogastrica,  e tahoUa  ë dop- 
f)ia,  perchë  F una  dériva  dalla  stessa  ipogastrica  e 
Faltra  dalla  eraorroidale  media. 


Art.  III.  DeW A rteria  Iliaca  esterna^ 
e de  suoi  rami . 


892,  L’arteria  Iliaca  esterna  nata  dalla  Iliaca  co« 
mune  corre  lunofo  il  lato  iiiterno  del  nmscolo  Psoas 

G 

grande  coperta  dal  peritoueo  . Passaudo  dalle  parti 
posteriori  aile  anteriori  gingne  là  dove  il  tendine  del 
îmiscolo  Obbliquo  esterno  dell  addione  lorma  Farco 
crurale  (34o)  tenendo  il  lato  esleruo  délia  vena  com- 
pagiia.  Superato  quelF  arco  ed  uselta  dal  ventre 
comparisce  nella  coscia,  ove  acquista  il  nome  di  ar- 
leria Fémorale  o Crurale . Nel  suo  corso  per  la  pel- 
vi  si  distacca  dal  tronco  un  qualche  vasellino  che 
va  al  muscolo  Psoas  faraude,  alF  Iliaco  interno  ed 
aile  glandole  che  stauno  presse  F arteria  , Poco, pri- 
ma di  uscire  dalla  peivi  sominioistra  F arteria 
Epigastrica , e 

Circonflessa  degt  ilj\  o Acldominale. 


L’arteria  Epigastrica  qualche  volta  si  abbassa  un 
poco  prima  diascendere;  ma  per  lo  pih  monta  obbli- 
quaraente  dalle  parti  esterne  aile  interne,  verso  Fin- 


r 
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ferior  porzione  del  rnuscolo  Retto  dell  addome,  e sic- 
conie  passa  presso  il  cordooe  spermatico  nell  uomo, 
e presso  il  legamento  rotondo  deiF utero  nella  donna, 
cosî  fa  tosto  parte  a quel  legameoto  ed  al  cordone 
di  im  ramoscello  che  si  unisce  coli’  arteria  spermati- 
ca  e si  diffonde  pel  uiuscoio  Gremastere  e per  la 
membrana  vaginale  del  testicolo»  Alcuni  soggetti 
hanno  Y arteria  ottaratoria  procedente  dalla  epîga- 
strica,  in  altri  si  vede  che  ambedue  quelle  arterie 
iiascoDo  con  un  ceppo  comune;  piu  frequentemente 
V epigastriea  manda  da  se  quelT arteria  che  dalla  ot- 
turatoria  suol  diramarsi  sulla  branca  orizzontale  del- 
r osso  del  pube  . Mentre  quest’  arteria  ascende  cor- 
re  sotto  il  iembo  esterno  del  rnuscolo  Retto  de  11’ ad» 
dôme  e sparge  le  sue  ramifie azioni  al  rnuscolo  Pi- 
ramidalcî  alîo  stesso  Retto,  aile  aponeurosi  che  ab» 
bracciano  questo  rnuscolo,  al  Trasverso,  ali’  Obbli- 
quo  interne,  al  Peritoneo,  alla  ente.  Poco  sotto  f om- 
belico  manda  un  ramo  particolare  per  il  rnuscolo 
Trasverso,  il  quale  hnisce  imboccandosi  con  alcuni 
altri  che  provengono  dalle  arterie  iniercostaîi  iofe» 
riori.  Il  tronco  poi  aU’intorno  dell’ ombelico  si  divi- 
de  in  molli  rarni  minori,  alcuni  de’quali  sianastomiz» 
zano  con  quelli  deüa  rnammaria  interna,  altri  vanno 
al  peritoneo  ed  alla  cule. 

L’ arteria  Circonjlessa  degrilj,  o Addominale  pro- 
cédé dal  lato  esterno  dell’  arteria  iliaca  esterna  al 
margine  délia  pelvi  ed  ha  un  diametro  minore  del» 
Farteria  epigastriea.  Va  tosto  verso  le  parti  esterne 
e superiori  e dopo  di  aver  dati  alcuni  rami  aile  glan- 
dole  linfatiche  collocate  presso  gl’  inguini,  al  peri- 
toneo, air  origine  del  rnuscolo  Sartorio,  portas!  tra 
il  rnuscolo  Obbliquo  inteino  ed  il  Trasverso  dell’ad- 


dôme  lungo  il  margine  intemo  délia  cresta  dell’  03- 
so  degl  ilj,  che  percorre  o interameute  o in  parte  ; 
giacche  accade  qualclie  ?o!ta  che  il  tronco  si  aoa« 
stoiîiizzi  posleriormente  coll’  arteria  ileo-lombare  ; 
siccome  in  altri  individui  alla  meta  circa  délia  cre* 
sta  ascende  propagandosi  pe’  muscoli  Obbliqui  del 
basso-veotre  ed  unendosi  co’  rami  delle  arterie  in- 
tercostali  inferiori  o con  alcuna  delle  lombari.  In 
tutto  il  siio  caminiuo  provvede  almuscolo  Psoas,  al- 
1 Iliaco  interno,  al  nervo  Crurale  anteriore. 

Art.  ly  Delt  Arteria  Fémorale,  e dF  suoi  rami. 

398.  L' arteria  Fémorale ,0  Crurale  ë la  continua- 
zlone  deir  arteria  Illaca  esterna  uscîta  dai  basso-veo- 
tre . Trovasl  nella  parte  piii  alta,  anteriore  ed  un  po- 
CO  interna  délia  coscia,  ove  cuopre  la  vena  compa- 
gîia,  ed  ë collocata  in  una  fossa  triangolare  forma- 
ta internamente  dal  muscolo  Iliaco  esterno  o Petti- 
neo,  ed  esternamente  dall’  unione  de’  due  muscoli 
Psoas  ed  Iliaco  interno.  È coperta  dall’  aponeurosi 
del  muscolo  Fascialata,da  molta  sostanza  cellulosa, 
dalla  cute,  e nella  porziône  sua  superiore  anche  dal- 
le glandole  linfatiche  inguioali  * Alla  distanza  di 
quattro  dita  trasverse  all’incirca  sotto  Farco  cru- 
rale F arteria  fémorale  si  divide  in  due  grossi  rami  , 

1 uno  de’quali  interno  dicesi  Farteria  Fémorale 

perjiciale , e 1 altro  esterno  e 1 arteria  Fémorale  pro^^ 
fonda . 

L’ arteria superficiale  obbliqua- 

mente  verso  il  lato  interno  délia  coscia  cacciandosi 
a poco  a poco  piu  profohdamente  nel  tessuto  celk- 
loso  ch  e tra  il  seconda  ventre  del  muscolo  Tric^ 
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,,ke  ed  il  niuscolo  Vasto  inlerno  . Alla  metà  circa 
délia  coscia  passa  suU’  arteria  il  miiscolo  Sarto- 
rio,  e poco  solto  quel  muscolo  portandosi  1 ar- 
tei'ia  sempre  più  iutei'uamente  , Irapassa  il  ven 
tic  primo  del  muscolo  Tricipite  al  pnacipio  de 
stio  leudine,  e va  posteriormente  Ira  i coudilidel  fe- 
more,  ov’è  circondata  da  molta  membrana  adiposa, 
accompagnata  dalla  vena,  dal  nervo  Iscliiadico  , e 
dalla  regione  che  occupa,  ottiene  ivi  d nome  di  ar- 

teria  popUtecL . ^ 

Dair  arteria  uullcata  prendono  nasciniento  le  ar- 

terie  segnentl  : 

L’  arteria  Pudencla  esterna  siiperiore 

esterna  inferiore 
Perforante  inferiore  . 

IJ  arteria  Pudencla  esterna  superiore  e pocosot- 
to  la  cote,  e dopo  che  ha  dato  qiialche  piccolo  ramo 
air  origine  del  muscolo  Iliaco  esterno  e del  Gracile 
si  sparge  per  la  sostanza  pinguedinosa  del  piibe,per 
le  glandole  inguinali,  per.  lo  scroto,  per  la  cote  dél- 
ia verga,  e nelle  donne  per  le  labbra  délia  vulva  : 
suole  anâstomizzarsi  co’  rami  dell  arteria  emorroida- 

le  esterna  . 

L’ arteria  Pudenda  esterna  inferiore  lo  stes- 

so  cammino  che  la  superiore,  se  non  che  alcune  sue 
ramilicazioni  si  recano  al  tossuto  celluloso  ed  alla 
dite  delFaddome  . 

Dopo  le  quali  due  arterie  si  staccano  dal  tronca* 
delF  arteria  fémorale  superhciale  altri  vasi  minori,r 
quali  sono  una  terza  arteria  Pudencla^  che  s incontra: 
in  alcinii  soggetti,  e le  arterie  che  s inseriscono  nel 
muscolo  Sartorlo>  nel  Crurale,  nel  Gracile,  nel 
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niiiiiembranoso,  nella  ente  fleîla  faccia  interna  délia 
coscia  . Moltî  Vami  ancora  si  portano  al  muscolo  Va- 
sto  interno  piîi  considerevoli  de^ll  altri  e che  forma- 
no  alenne  particolari  anastomosi,  specialmente  eol- 
r arteria  Anastomotica  che  ascende  dall  arteria  po- 
plitf'a. 

L’ arteria  Verforante  inferiore  ha  origine  dalla  fé- 
morale snperficiale  poco  prima  che  cjuesta  attraversi 
il  mns('o]o  Tricipite  per  rivolgersl  alla  parte  poste- 
riore  del  femore.  Oiscende  quell  arteria  tra  lo  stes- 
so  Xricipite  ed  il  ventre  breve  del  muscolo  Bicipite 
délia  ofamba,  va  nelîa  sostanza  del  muscolo  Vasto 
esteruo  e poseia  si  anastomizza  coil  arteria  circoiî-» 
llessa  esterna,  e con  alcnna  delle  articolari  . Da  ra- 
mi  al  muscolo  ed  alF  indicato  ventre  breve  del  Bi- 
cipite.  Somministra  qualche  arteria  nutricia  al  fe- 
more . 

PopUtea  si  spicca  l’arteria 
motica  grande,  che  ascende  dalla  fossa  del  poplité  al- 
la parte  inferiore  ed  interna  del  femore  per  pene- 
trare  nelle  carni  del  muscolo  Vasto  interno,  nelle 
quali  si  divide  in  moite  ramora  , anastomizzandosi 
con  quelle  delF arteria  che  ho  poco  prima  indicato 
derivare  allô  stesso  muscolo  dalfarteria  fémorale  su- 
perficiale.  Nascono  anche  dal  tronco  medesimo  del- 
r arteria  poplitea  le  arterie  articolari,  che  per  lo  pin 
sono  cinque  ; cioë  T arteria  articolare  siiperiore  ed 
inferiore  interna,  F articolare  siiperiore  ed  inferiore 
esterna,,  F articolare  rnedda,  ovvero  aziga,\2L  qiiale  dé- 
riva alcune  volte  da  alcuna  delle  articolari  esterne  . 
Tutte  qiieste  arterie  si  distribiiiscono  co  proprj  rami 
nelFarticolazione  del  ginocchio,  ne’condilj  del  fe- 
more, nella  roiella,  nel  legamento  capsulare,  nella 


parte  cle’muscoii  pui  vicina  airarticolazione  tnede*- 
sima,  SI  snperiorl  che  inferiori,  e lorniano  moltiplica- 
te  reti  anastomizzandosi  tra  loro  e colle  p^’^paggini 
delle  arterie  circonflesse  e délié  pcrforaoti. 

L’arteria  Femoi^alc  profonda  appena  h nata  dalla 
fémorale  superficiale  si  dirige  alqnanto  verso  il  lato 
esterno  délia  coscia  e tosto  comincia  a diramarsi. 
Li  principali  suoi  ramî  sono: 

L’arteria  Cutanea  esterna  délia  coscia 
Circonflessa  interna  - 
esterna 

Perforante  prima 

seconda 

terza 

, quart  a 

L’arteria  Cutanea  esterna  diffonde  alcunî  poehi 
rami  aU’estremità  infcriore  del  muscolo  Iliaco  inter- 
no,  ed  airorigine  del  Retto,  non  che  al  Sartorio  ; 
si  anastomizza  colle  ramificazioni  delParteria  cir- 
conflessa  degrili,  e lorata  l’apooenrosi  del  mascolo 
Fascialata  presso  la  cresta  delfosso  degl'ilj  si  spar- 
ge  per  la  cote  che  cuopre  la  por^ione  esterna  e piii 
alta  délia  coscia  , 

L’arteria  Circonflessa  interna  passa  altraverso 
dietro  il  tronco  dell’arteria  fémorale  superficiale,  e 
si  caccia  profondamente  in  quello  spazio  çh’  e tra  ii 
muscolo  Iliaco  esterno  ed  il  tendine  del  Psoas,  ove 
si  volge  air  indietro  in  modo  che  çirconda  il  eollo 
del  femore  posteriormente  e va  tra  i due  trocanteri 
dello  stess’osso . Dà  rami  al  muscolo  Iliaco  ed  al 
Psoas  ; indi  nel  rivolgersi  ch’essa  fa  dalle  parti  an- 
teriori  aile  posteriori  esce  dal  suo  arco  convesso  un’ 
arteria,  la  quale  dopo  aver  provveduto  il  muscolo 


/ 


3 'j3 

ïliaco  esterno  ed  il  sccondo  Tentre  del  Tricipite  va 
agrintegumenti  del  pube  e dello  scroto  , si  ana~ 
stomlzza  co’rami  deii’arteria  otturatoria,  si  sparge 
pel  muscolo  Olturatore  esterno  e pel  legamento 
deirarticolazione  del  femore,  e chîaniasi  ranrio  pu- 
dendo  esterno  délia  medesima  arteria  circonllessa . 
Da  quella  regione  istessa  delT  arteria  circonllessa 
interna  derivano  poi  le  diramazioni  pe’  muscoli  Gra- 
cile ed  II  iaco  interno  e pel  ventre  primo  e secondo 
del  Tricipite,  alciini  de’quall  formano  le  anastomosi 
con  le  arterie  padende  esterne  che  provengono 
dalla  fémorale  snperficiale  . Giuuta  in  seguito  T ar- 
teria circonllessa  interna  dietro  il  piccolo  trocante» 
re  , si  divide  in  due  rami,  uno  de’quali  pénétra  su- 
periormente  il  muscolo  Tricipite,  Taltro  e Y arteria 
trocanterica  posteriore , la  quale  dopo  di  avéré  co- 
municato  colle  ramlbcazioni  dell’arteria  otturatoria 
scorre  sotto  il  collo  del  femore,  e presso  il  margine 
înferiore  del  muscolo  Quadrato  si  suddivide  in  due 
rami,  ascendente  cioè,  e discendente.  L’ascendente 
va  verso  il  gran  trocantere,  provvede  il  muscolo 
Quadrato  del  femore,  i Gemelli,  V Otturatore  inter- 
ne, il  legamento  dell’ articolazione  del  capo  del  fe- 
more,  e si  anastomizza  colF arteria  ischiadica,  colla 
pudenda  profonda  comune,  con  qualche  arteria  per- 
forante. Il  ramo  discendente  esce  tra  il  muscolo  Qua- 
drato ed  il  vicino  ventre  del  Tricipite,  si  unisce  per 
anastomosi  con  T arteria  ischiadica,  e si  distribuisce 
nel  ventre  lungo  del  muscolo  Bicipite , nel  Semimem^ 
branoso,  nel  Semitendlnoso,  e nello  stesso  Tricipite. 

L’ arteria  Circonjlessa  esterna  si  stacca  dalla  fé- 
morale profonda  un  poco  sotto  T origine  délia  Cir- 
conflessa  interna,  e volgendosi  aile  parti  esterne  del« 


la  co^cia  tosto  nii^acîa  cîa  sè  piîi  rami,  alcuni  detti 
tras^^ersali  ed  allri  dlscendenti , Uno  de’raml  tras^ 
versalî  prowede  il  muscolo  Retto  anteriore,  si  spar- 
ge  nel  Fascialata,  va  alla  cute,  e seguendo  la  cresta 
delKosso  degrili  fiüisce  nel  muscolo  Gluteo  minore. 
Un  altro  ramo  trasversale  è Farteria  trocanterica 
anteriore,  la  qnale  dà  alcnni  ramoscelli  alla  porzio» 
ne,superiore  del  muscolo  Crurale,  al  legamento  ci- 
gliare  del  capo  del  feraore,  alla  sostanza  delF  osso, 
indi  si  reca  al  dorso  del  trocantere  maggiore,  ove 
imboccandosi  co’rami  deü’arteria  trocanterica  po- 
steriore,  dérivante  dalla  circonllessa  interna,  con 
quelli  délia  pudenda  profooda  comnne  e délia  prima 
perforante  forma  una  elegaute  rete  vascolare  . I ra- 
mî  discendenti  di  qnest’ arteria  circonllessa  si  porta- 
no  al  muscolo  Crurale,  al  Vasto  iuterno,  al  Retto 
anteriore,  alla  cute  délia  superlieie  anteriore  délia 
coscia,  e giungono  alcuni  Imo  alla  rotula,ove  si  ana- 
stoinizzano  con  quelle  arterie  arlieolari  superiori  ehe 
sorgono  dalFarteria  poplitea.  Enlraoo  altri  nella  so« 
stanza  delFosso  per  il  suo  nutrimento  . Un  ramo 
principale  discende  lungo  il  lato  esterno  del  femore 
Ira  il  muscolo  Vasto  esterno  ed  il  Crurale,  e dopo 
elle  diffuse  molti  vaselhni  a que*  muscoli  giunge  al 
ginocoliio,  ove  ha  luogo  Fanastomosi  di  esso  con 
le  arterie  articoiari  superiqri  del  ginocçhio,  e colle 
arterie  perforanti  „ 

Somministrate  le  arterie  circonflesse,  Farteria  fé- 
morale prolouda  si  piega  verso  le  parti  interne  délia 
coscia  e da  alcuni  rami  al  muscolo  Gracile  ed  al 
Tricipite.  Indi  distnbuisce  quelle  arterie  che  cornu-  i 
ne  mente  si  chiamano  perforanti. 

L artena  Perforante  priima  passa  dalle  parti  an-  i 


lerîori  délia  coscia  aile  posteriori  tra  Tiaserzione 
del  secondo  ventre  dei  rauscolo  Tricipite  ed  il  Va- 
ste interne, e comparisce  ne  11  a 1 accia  posteriore  dél- 
ia coscia  circa  quattro  dita  trasverse  solto  il  mu- 
scolo  Quadrato  del  femore  . Dopo  ch’essa  diede 
rami  ai  muscoli,  presse  i qiiali  scorre,  l'arteria  per- 
forante si  divide  iiel  ramo  trocanterico  e nel  tra- 
sversale . L’ arteria  trocanterica  si  reca  al  musoo- 
lo  Gliiteo  maggiore,  nella  cui  sostanza  si  unlsce 
colle  ramiticazioni  dell’arteria  iliaca  posteriore  o 
glutea,  poscia  siil  gran  trocantere  si  auastomiz- 
za  colle  arterie  trocanteriche  che  provengono  dalle 
circonlîesse,  e colTarteria  piidenda  coinune.  L’  ar- 
teria  trasversale  si  perde  in  gran  parte  nel  moscolo 
Vasto  esterno,  e con  alciini  ranioscelli  fora  l’apo- 
neurosi  del  Fascialata  per  distribuirsi  nella  cute  . 
Nella  sostanza  delT  Indicato  muscolo  Vasto  esterno 
î rami  dl  queiTarteria  comimicano  con  qaelll  délia 
circonllessa  esterna  e deile  altre  perforanti  . 

L’arteria  Perforante  seconda  fora  il  terzo  ventre 
del  muscolo  Tricipite,  e divisa  in  rami  si  reca  al 
ventre  lungo  del  muscolo  Bicipite,  al  Semimembra- 
noso,  al  Seminervoso. 

L’arteria  Perforante  terza  attraversa  dalFavanti 
all’indietro  Taponeiirosi  del  secondo  ventre  del  Tri- 
cipite ed  il  terzo  ventre,  e si  dirama  per  il  ventre  brè- 
ve del  muscolo  Bicipite  e per  le  carni  del  Vasta 
esterno,  anastornizzandosi  in  esso  con  altre  arterie 
perforanti . 

\] Perforante  qiiarta  cb’e  una  continua- 
zione  dell’arteria  fémorale  profonda,  co’suoi  rami 
si  distribulsce  ne’ due  ventri  del  muscolo  Bicipite  s 
nel  Semimembranoso,  nel  Seminervoso,  nel  nervo 


sciatico  e nella  porzîone  inferlore  del  terzo  ?esître 
appartenente  al  miiscolo  Trîcîpite. 

Nomerosissime  sono  le  anastoraosi  delle  îndicate 
arterie  perforant!  tra  loro,  coVarnl  delfarteria  cir- 
eooflessa  esteroa,  e cou  le  arterie  articolari  superio- 
ri,  che'derivaoo  dalFarteria  poplitea  . 

Art,  V,  Deir arteria  Poplitea,  e de  s uoi  rarni , 

Sgi*  Dopo  elle  Y arteria  Poplitea  ha  sommini*- 
strate  le  arterie  articolari  antecedentemente  descrit- 
te,  manda  alcune  ramificazlonî  al  îegamento  arti» 
colare  del  ginocchio  ed  a’muscoli  vlcini,  corne  al 
tendine  del  Biclpite,  al  muscolo  Plantare,  al  Popll- 
teo,  ai  due  Gemelli,  le  arterie  dc’quali  dlscendono 
Imo  al  calcagao,  ove  si  auastomizzano  co’ram!  del- 
F arteria  tibiale  posteriore  . Tra  il  mascolo  Popli- 
teo  e la  fabula  F arteria  Poplitea  si  divlde  in  due 
tronchî,  che  sono  F arteria  Tibiale  anteriore  e la 
Tibiale  posteriore,  e da  questa  poi  nuovamente 
fuddivisa  ha  origine  la  Peronea. 

L’ arteria  Tibiale  anteriore  dà  primieramente  un 
ramo  al  muscolo  Tibiale  posteriore,  al  Flessorelun» 
go  delle  dlta,  ed  un’altro  che  ascende  sotto  il  mu- 
scolo Popliteo  e si  porta  al  capo  délia  fabula,  al  lega- 
mento  articolare,  e si  anastomizza  colle  arterie  ar- 
ticolari . Indi  quel  tronco  trapassa  il  legamento  in- 
terosseo  superiormente  e comparisce  sotto  il  mu- 
scolo Tibiale  anteriore  e FEsteiisore  comune  delle 
dita  del  piede.  Si  spicca  tosto  da  esso  un  ramo  n- 
corrente  cfae  si  sparge  sul  periostio  délia  tibia  e dél- 
ia fabula  anteriormente  anastomizzandosi  con  le  ar- 
terie articolari.  Altre  arterie  mînori  vanno  al  mu- 
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scolo  Tibiale  anteriore,  airEsteosore  Îuuîjo  delle 
dita  del  plede,  al  Peroueo  limgo,  e discertdendo  lo 
slesso  trouco  lungo  la  tibia  e profoudamente  siilla 

membrana  iiiterossea  maada  nuovi  rami  ai  due  indl» 

« 

cati  muscoli,  ed  altrj  ancora  ali’Esteasore  proprio 
del  primo  dito,  al  Pferoneo  breve,  al  periostio  délia 
tibia  e délia  (ibula,  ài  nervi  ed  alla  cule . AU’infe- 
riore  estremità  délia  tibia  Tarteria  tibiale  anteriore 
getta  i suoi  rami  ai  tendini  de’muscoli  Estensori  e 
forma  alcune  anastomosl  colle  diramazioni  delFar- 
teria  tibiale  posteriore  e délia  péroné  a . Tra  questi 
rami  v’ha  Farteria  rnalleolare  interna,  che  dopo  dî 
essersi  distribuita  pel  malleolo  iuterno,  pel  legamen- 
to,  per  Fosso  navicolare  e per  il  cunéiforme  interno 
si  anastomizza  con  un  ramo  profonde  delF  arteria 
plantare  interna  . Altro  ramo  è Farteria  malleolare 
esterna  che  colle  ramificazioni  delF arteria  peronea 
forma  alcune  reti  presse  Festremità  délia  tibia  e 
délia  fibula,  dalle  quali  si  staccano  i vasi  per  le  os- 
sa  del  tarso,  pe’legamenti,  per  il  muscolo  Estenso- 
re  breve  delle  dita  del  piede,  per  il  Peroneo  picco- 
lo. Il  tronco  délia  tibiale  anteriore  passa  sotto  Far- 
inilla  îegamentosa  del  tarso  insieme  co’tendini  del 
muscolo  Estensore  lungo  comune,  e manda  Farte- 
ria del  metatarsOy  che  coperta  dal  muscolo  Esten- 
sore breye  delle  dita  forma  un  arco  che  si  rivolge 
alFesterno,  ed  alla  regione  delFosso  cuboideo  si 
congiunge  colF  arteria  peronea  anteriore,  e con  al- 
cuni  rami  finisce  nel  muscolo  Abduttore  del  dito 
piccolo  e nella  vicina  cute.  Da  quelFarco  hanno  ori- 
gine quattro  arterie  dette  perforanti  che  tra  le  ossa 
del  metatarso  si  fanno  strada  alla  planta  del  ple- 
de, ove  si  anastomizzano,  co’rami  delFarteria  del 


tarso , Qaest’ arteria  del  tarso  neîla  planta  del  piedc 
si  voige  dalle  paili  iaterne  aile  esterne,  ed  uiilta  ad 
im  ramo  dell’ arteria  peronea  fa  un  arco,  da  cul  sor* 
gono  tre  arterie  interossee  : la  prima  ë tra  il  secon- 
do  ed  il  terzo  osso  del  metatarso,  e s!  ddfoude  nei 
corrispoudente  muscolo  interosseo  esterno  , nelle 
due  ossa  de!  metatarso,  e si  anastomizza  colf  arte- 
ria perforante  prima:  la  seconda  arteria  interossea 
Ta  tra  il  terzo  ed  il  quarto  metatarso:  la  terza  tra 
il  quarto  ed  il  quinto  . Dopo  che  T arteria  tibiale  au- 
teriore  ha  soroniioistrato  que’principali  raini,  presso 
i!  primo  osso  del  metatarso  provvede  di  arterie  il 
muscolo  Abdiittore  del  primo  dito,  le  ossa  e la  en- 
te che  gli  spettano  ; iudi  il  tronco  tra  il  priino  ed  il 
seconde  osso  del  metatarso  trapassa  dal  dorso  del 
pietle  alla  pianta,  ove  si  distribuisce  la  varj  rarai;  al- 
cuni  vanno  al  muscolo  Adduttore  ed  alFAbduttore 
del  primo  dito,  al  teudiue  del  Peroneo  lungo,  al- 
l’osso  cunéiforme  iuterno,  ed  anastomizzandosi  con 
un  ramo  dëli’arterla  plautare  esterna  costituisce  l’a/- 
co  plantare . 

L'arteria  Tibiale  posteriore  continua  allapoplitea 
getta  da  se  T arteria  nutrwia  délia  tibia,  la  quale 
prima  di  peoeirare  nelFosso  somministra  alcuni  ra- 
moscelli  al  muscolo  Popliteo,  al  Tibiale  posteriore, 
al  periostio  délia  tibia:  ludi  nel  discecdere  posterior- 
meute  provvede  il  muscolo  Fiessore  biogo  delle  db 
ta,  i muscoli  Gemelli,  il  Fiessore  lungo  del  primo 
dito,  i nervi  e la  ciite.  Tra  il  tendine  del  muscolo 
Esteusore  lungo  comune  delle  dita  e quello*dei 
Gemelli  progredisce  il  tronco  dando  i suol  ranii  a 
qucTeudiol  ed  alla  cote  hno  alla  iuferiore  estremità 
délia  tibia,  ove  si  uniscoao  con  quelb  deil’ arteria  pe- 


ronea  poSteriore . Si  ïolge  il  tronco  verso  il  malleo- 
lo  iulerno  üno  alla  fossa  tlelTosso  ilel  calcaguo  spar- 
f^eudo  sempre  niiovl  ramosoeili,  aiiastomizzati  coa 
quelli  délia  tibiale  anterlore,  altri  coa  qiielli  délia  pe- 
ronea  poslerioie,  e bualmente  uella  planta  de!  p ede 
si  divide  ncU’arteria  plantare  interna  ecl  esterna. 

L’artei'la  Peronea  comune  si  stacca  dalla  tibiale 
posteriore  superiormente  e corre  lungo  lalibula  sul- 
la  membrane  interossea,  coperta  in  gran  parle  dal 
muscolo  Flessore  del  primo  dito  , Manda  molli  ra- 
mi  ai  mnsçoli  viciai  e talnno  alla  fibula,  e giuuta 
presso  l’estremità  delle  ossa  délia  gamba  si  diiama 
la  due  arlerie,  l’una  delle  quali  più  sottile  che 
r allra  trapassa  il  legameuto  inlerosseo  e vieae 
auteriormente  e ad  essasi  è datod  nome  tliperonea 
anteriore,  la  quaJe  si  rivolge  verso  il  raaüeolo  ester- 
no,  s’imbocca  co’rami  délia  tibiale  anterlore,  prov- 
vede  le  carui  ed  i lendiui  de  muscoh  Estensoii  dél- 
ié dila,  e si  anastomizza  çoH’arterla  del  tarso  sopra 
norainâta.  Alla  regione  poi  dell’osso  cuboideo  si 
caccia  tra  questo  ed  il  muscolo  Abduttore  del  dito 
piccolo,  e linisce  anastomizzandosi  coll  aitcïia  plan- 
tare  esterna.  La  contlnuazione  deU’arteria  peronea 
comune  forma  la  peronea  posteriore  che  per  l’ordi- 
nario  è più  grossa  deU’altra  e si  diffonde  nel  perio- 
stio  delta  tibia,  nell’osso  del  calcaguo,  ne’legamenti 
dl  quell’articolazione,  nella  cute,  anastomizzandosi  i 
rami  cou  quelli  dell’arteria  tibiale  anterlore  e poste- 
riore, coll’ arleria  del  tarso  e con  la  plantare  esterna. 

L’arteria  plantare  interna  è uno  de’rami  in  cm  si 
divide  l’arleria  tibiale  posteriore,  alla  regione  délia 
fossa  del  calcagno,  tra  il  muscolo  Abduttore  del 
primo  dito  ed  il  tendine  del  muscolo  Tibiale  poste- 
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riore,  a’  qaall  essa  (là  1 saoî  rariiî,  corne  pure  al 
Flessore  breve  del  primo  dlto,  al  tendine  delFlessore 
limgo  comune  di  tutte  le  dita*  ed  alla  cute  dl  quella 
regiODe . Dopo  di  cio  V arteria  stessa  tra  la  carne 
qoadraîa  e le  ossa  si  divide  in  quattro  rarai  profondi, 
in  un  ramo  interno  ed  in  altro  esterno  che  si  su  ddi- 
vidono  in  moite  piccoîe  p^'^p^ggini  sparse  pe’musco- 
li,  e pe’ tendini  cbe  s<3no  nella  pianta  e st  anastomiz- 
zano  con  quelle  délia  plantare  esterna,  coll’ arteria 
del  tarso  ecolFarco  plantare.  Finalraente  allà  regione 
del  primo  ossodel  metatarso  getta  i suoi  rabii  al  pri- 
mo ditosi  internamente,che  esternamente,  e si  sparge 
per  la  fa  ccia  del  seconde  dito  cherigoarda  il  primo, 
nnendosi  co’rami  che  derivano  dalle  arterie  tibiali. 

'M'Ict'xA  plantare  esterna  è püi  grossa  délia  in- 
terna, e tra  il  muscoloFlessore  breve  delle  dita  e la 
carîie  quadrata  dlstribuisce  i suoi  rami  s\  aU’unp 
che  ^Ifaltra,  alF  Abduttore  del  dito  grosso  ed  alla 
cute.  Si  porta  verso  il  lato  esterno  délia  pianta  e 
disperde  alcuni  primi  rami  alperiostio  délia  tubero- 
sità  del  calcagno,  i quali  si  anastomizzano  colle 
due  arterie  tibiali,  anteriore  cioè  e posteriore . Indi 
dal  tronco  si  staccano  due  rami  profondi,  per  il  mu- 
scolo  Abduttore  e per  il  Flessore  del  dito  piccolo,  per 
il  calcagno,  per  Fosso  cunéiforme,  per  il  metatarso 
quinto,  pe’legamenti  che  uniscono  quelle  ossa  e per 
la  cute.  Nasce  poi  il  ramo  esterno,  il  quale  dopo  di 
aver  date  alcune  arterie  al  dito  piccolo  si  unisce 
con  un  ramo  delF  arteria  plantare  interna  e tra  la  cu- 
te ed  i tendini  forma  F^zrco  plantare  s uperficiale . Il 
tronco  medesimo  delFarteria  plantare  esterna  cor- 
rendo  tra  il  rauscolo  Flessore  breve  delle  dita,  i 
Lombrlcali  e le  ossa  si  porta  dalFesterne  parti  aile 
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înlerne,  cd  anastomî^zandosl  con  quel  ranio  dell’ar- 
teria  tibiale  anteriore,  che  si  disse  poco  sopra  tra- 
passare  dal  dorso  alla  pianta  del  piede  tra  il  primo 
ed  il  secondo  osso  del  metatarso,  costituisce  X arco 
plantare  profondo . Da  qaesto  arco  hanno  origine 
le  arlerie  perforanti  del  metatarso,  le  quali  portan- 
dosi  tra  le  ossa  del  metatarso  si  dirâmano  pe’  mu- 
scoli  interossei  e si  anastoruizzano  coll’arteria  inte- 
rossea  superiore  e con  quelle  delle  dita  : cosi  pure, 
nascono  daU’arco  queste  arterie  delle  dita.  L’ arte- 
ria  prima  è la  dorsale  esterna  del  quinto  dito  : la 
seconda  è l’arteria  digitqle  ter:^a^  che  ail’ estremità 
anteriore  de’metatarsi  si  divide  in  due  rami,  Funo 
che  scorre  nel  lato  interno  del  quinto  dito,  1’  altro 
che  va  al  lato  esterno  del  quarto  : Y arteria  terza  h 
la  digitale  seconda  che  proyvede  il  lato  interno  del 
quarto  dito  e F esterno  del  terzo:  e finalmente  la  di- 
gitale prima,  che  si  sparge  per  le  faccie  chc  si  ri- 
guardano  del  terzo  e del  secondo  dito  . Le  arterie 
che  tengono  i lati  delle  dita,  sotto  la  ente  del  polpa- 
strello  di  cadaun  dito  si  attorti^liano  e si  anastomiz- 
zano  vicendevolmente . 

In  questa  parte  dell’ Angeiologla  che  appartiene 
aile  arterie,  avendo  in  mira  il  vantaggio  degli  stu- 
diosi  giovani,  non  ho  crednto  di  attenermi  al  meto- 
do  di  quegli  Autori,  che  appena  accennarouoi  rami 
principali  delle  arterie,  ed  indicarono  soitanto  la  re- 
gione  sulla  quale  si  distribuiscono  ; ma  non  imitai 
neppure  alcuni  recenti  Scrittori,  che  obbliando  Fin- 
coslanza  di  quelle  distribuzioni  tennero  esatto  con- 
to  di  ogni  ramoscello.  lo  sarb  beu  contento,  se  non 
saro  accusato  délia  soverchia  brevità  de’  primi,  a 
délia  eccedente  diligenza  de’secondi. 


CAPO  XXIX. 


Belle  Vene . 

- . 
> îT 


395.  IN  el  primo  capo  di  questi  Elemeoti  fü  bré- 
vemente  accenoalo  cio  che  s’intenda  col  nome  di 
vena,  di  quali  touache  sla  fabbricata,  cio  che  sono 
le  soe  valvoie,  e corne  per  rjue’vasi  il  sangue  sî  por- 
ti  dai  rami  verso  i tronchi.  Indicate  ne’  precedenti 
capi  îe  principali  arterie  che  distribuiscono  il  san- 
gue [îer  le  diverse  parti  del  corpo  «mano,  richiede 
Tordioe  che  or  si  parü  delle  ^ene;  ma  questa  de- 
scrizioue  sarà  pin  breve  assai  che  quella  delle  arte- 
rie, perche  in  moite  parti  le  vene  si  fanno  compagne 
appunto  aile  arterie  già  descritie,  e perche  se  s’io- 
contrano  soventi  varietà  nel  numéro  e nella  collo- 
cazione  de’ ironchi  venosi,  molto  pih  dee  cio  dirsi 
delle  ramihcazioiii  che  vanno  a formarli . 


Art.  I.  Delle  Vene  Polmonali  . 

'>K 

SgG-  Il  sangne  recato  dalle  arterie  polmonali  al 
polmoni  (38o)  passa  dalle  minime  estremità  di  quel 
slstema  sanguigoo  nelle  corris^ondenti  estremità  ca- 
pillarl  delle  vene,  le  quali  concorrendo  insieme  for- 
mano  alcime  vene  vieppiti  grosse,  fino  a che  ogni 
artcria  abbia  a compagne  due  vene.  Queste  mede- 
slme  insieme  unité  faimo  de’  niiovi  tronchi  di  mag- 


gior  diaiïieîro  ed  lo  numéro  mniore,  e firialmente 
tntte  si  raccolgoyo  lu  quaüro  grandi  veue  dette 
Polmonali.  le  quali  vestite  esterioi mente  dalla  mem- 
brana  dcl  |>ericardio  (358)  penetrano  nella  cavità 
del  medcsimo  e portano  il  sangue  al  seno  sinlsiro 
del  cuore  (3^5).  Quattro  sono  le  vene  indicate.  due 
elle  appartengono  al  destio  polmone,  ed  altrettan- 
te  che  vengono  dal  sinistre,  l’una  in  ogni  lato  ë 
superiore  e i’allra  ë inferiore  ; e poichë  il  sinistro 
polmone  ë di  mole  minore  del  destro,  cosi  anche 
le  vene  del  polmoiie  sinistro  sono  mena  ample  che 
quelle  del  destro  . Nel  pericardio  si  vede  che  le 
due  superiori  vene  polmonali  sono  alquanto  ante- 
riori  e discendono  per  aprirsi  nel  seno,  mentre  le 
Inferlori  collocate  un  po’  posteriormente.  hanno  una 
direzione  ascendenle. 

Art.  IL  Délia  Lena  Cava  Superiore . 

3g^.  La  Vena  Cava  Superiore  ë un  largo  canale 
che  si  scorge  nel  lato  destro  un  poco  sopra  il  cuore, 
allorche  si  âpre  il  sacco  del  pericardio  ; discende  in 
linea  retta  e concorre  alla  formazione  del  seno  de- 
stro del  cuore  (3^i).  Quella  porzione  ch’ë  rinchiu- 
sa  nella  cavità  del  sacco  riceve  dal  sacco  medesi- 
mo  Testerna  sua  tonaca  . Essa  raccoglie  il  sangue 
dalle  vene  coronarie  del  cuore,  e quello  che  viene 
per  le  vene  del  capo,  del  petto  e delle  braccla  . Le 
vene  adunque  che  sboccano  nella  Gava  superiore 
sono  : 

\ 

Le  vene  Coronarie  del  cuore 
La  vena  Aziga^ 

Sottoclaveare,  nella  quale  concorro- 
no  anche  le  jugolari. 
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Le  vetie  Coronarie  del  cuore  prlncipali  sono  due, 
l’ana  anteriom  o maggiore,  l’allra  posteriore  e mi- 
nore, detta  anche  media.  Le  vene  minori  che  ri- 
portano  il  sangiie  sparso  per  le  carni  del  cuore  si 
raccolgouo  in  grau  parte  nella  vena  corouaria  ante^ 
riore,  il  di  cui  tronco  scorre  presse  la  base  rivolgen- 
dosi  prima  verso  il  lato  sinistre,  poi  alla  faccia  po- 
steriore del  viscere  in  un  solco  ch’ë  tra  il  ventricolo 
ed  il  seuo  sinistre,  ed  oltrepassata  la  superficie  che 
corrisponde  al  setto  de’seni  si  âpre  nel  seoo  destro 
sotto  la  valvola  delF  Eustachio  . L’  aperlura  di 
questa  vena  ë oruata  di  una  propria  valvola  di 
figura  semihinare  , che  ha  la  convessilà  sua  al 
parete  del  seno  : non,  chiude  pero  interamente 
f orificio  délia  vena  coronaria  . La  vena  corona- 
ria  posteriore  vedesi  nella  superficie  piana  o po- 
steriore del  cuore  : riceve  le  vene  minori  special- 
mente  dal  ventricolo  e dal  seno  destro,  e siiol  con- 
correre  nel  tronco  délia- vena  coronaria  maggiore  . 
Rade  volte  hnisce  separata  : se  cio  avviene,  apresi 
ancor  essa  nel  seno  destro . Moite  anastomosi  uni- 
sooiio  i rami  deU’una  e deiraltra  . Non  mancano  al- 
cune  altre  venuccie  di  minor  diametro  . 

La  vena  A%iga  ë collocata  siil  lato  destro  deîcor- 
po  delle  vertebre  dorsali,  ed  ebbe  quel  nome,  perchë 
manca  la  vena  compagna  delFaltro  lato  nella  mag- 
gior  parte  de’soggetti.  Le  radiei  di  essa  sono  alcu- 
ne  vene,  che  ascendono  dalla  vena  cava  inlëriore, 
o dalle  superiori  lombari  , o dalla  vena  de’  reni 
succenturiati  o de’reni  stessi  ; coocorrono  con  que- 
ste  le  vene  delle  vertebre  vicine,  indl  per  lo  stesso 
spazio,  che  le  appendici  del  diaframma  lasciauo  per 
il  passaggïo  dcH’arteria  aorla  ascende  il  tronco  deh 
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razig£i,0  ncl  suo  csminino  le  si  udiscoûo  le  veii6  che 
vetif^ono  (lagli  spazj  mtercostali  sidestri  che  siuistri^, 
eccettiiati  gl’ iulerstizj  tra  le  cosle  superiorl  del  lato 
destro,  le  veae  dei  qiiali  vanno  nella  reoa  sottocla- 
veare  - Continuando  H tronco  a progredire  insîi  si 
aprono  in  esso  le  vene  esofagee  e le  bronchiali;  In- 
di  siiperato  il  ramo  destro  de’bronchi  e 1 arteria 
polmonale  destra  si  rivolge  dalle  parti  posteriori  ai- 
le anteriori,  ed  alla  regione  délia  terza  vertebra  dor- 
sale airiucirca  si  stacca  dalle  verlebre  e vieue  in- 

_ 

naiizi  per  sboccare  nella  vena  Gava  superiore  e so- 
pra  del  peiicardio.  Non  tutle  perb  le  vene  intereo- 
stall  sinistre  rnettono  foce  imniedlatamente  nella  ve- 
na aziga,  perche  quelle  vene  intercostali  che  ap- 
partengono  agi’  intervalli  tra  le  qualtro  o cinque 
coste  inferiori  formano  un  tronco  venoso  separa- 
to,  oui  si  è dato  il  nome  dl  vcria  Emiaziga,\si  qua- 
le alla  reg^ione  dell’ottava  o settima  vertebra  dorsa- 
le, passa  sul  corpo  delle  vertebre  e recandosi  nel  la- 
to destro  si  versa  nel  tronco  délia  vena  aziga  . Nel- 
la vena  emiaziga  influiscono  alcune  piccole  vene  in- 
feriori chehanno  principio  dalla  vena  renale  sinlstra, 
dalle  lombari,  e hno  dalla  iliaca  . Là  dove  il  tronco 
deir  aziga  comunica  con  la  vena  Gava  superiore  v’ha 
una  valvola  , che  alcune  volte  fu  trovata  anche 
doppia. 

La  vena  Sottoclaveare  destra  insieme  con  la  si- 
nlstra  forma  il  tronco  délia  vena  cava  superiore  . 
Cadauna  delle  vene  sottoclaveari  riceve  il  sangue 
dalle  vene  del  capo,del  collo,  delle  braccia;  pur  tut- 
tavia  si  osserva  qualche  differenza  tra  la  destra  e la 
sinistra  : imperciocchè  la  destra  vena  sottoclaveare 
« breve  e discende  perpendicolarmente  alla  vena Ga* 

T03I.  1. 
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va,  lacldove  îa  siaisüa  ë piîi  lutiga  e porlasi  .obblî'^ 

quamente  dal  sinisfcro  lato  al  destro  per  luiirsi  alla 

vena  soUoclavearc  destra  passando  ioaaozi  alla  tra« 

chea  ed  aU’arco  deiraortatra  le  lamine  del  media- 

* 

stino  anteriore. 

HL  Delle  Verte  del  capo  e del  collo,  che 
sboccano  nella  Sottoclaveare. 

3g8.  Ho  detto^poco  sopra  (Bg-j)  che  nella  vena 
Gava  snperiore  sireca  tntto  il  sangue  che  ritorua  per 
le  vene  del  capo  e delle  braccia  , e questo  sangue 
appiinto  si  raccoglie  nella  vena  sottoclaveare.  Le  ve- 
ne del  capo  altre  provengono  da!  cervelle,  altre  dal» 
le  parti  esteriori  del  cranio  e dalla  faccia.  Delle  ve- 
ne  del  cervello,  e de’  seiii  ne’  c|aali  si  i aduna  il  sao- 
gue,  iaro  parola  qiiando  descriverb  la  méningé.  Per 
ora  basti  di  sapere  che  per  il  nono  pajo  de  forarni 
de!  cranio  ( i 5g  ) discèodc  una  larga  vena  chiamata 
Jugolare  interna^  la  quale  riceve  la  massima  parte 
del  sangue  che  fu  dalle  arterie  recato  aile  interne 
parti  del  cranio.  Solto  quel  loro  si  dilata  o si  piega 
alquanto,  e fa  cio  che  dicesî  il  bulbo  délia  medesima; 
poi  discende  rettamewte  siilla  faccia  anteriore  delle 
vertebre  cervicali  nel  proprio  lato,  e si  unisce  alla 
vena  sottoclaveare.  La  sinistra  jugolare  ë un  poco 
pui  brev^e  deîla  destra,  cd  ha  un  eammino  piii  ob- 
bhquo,  Nel  discendere  per  il  collo  riceve  là  veua ya- 
ringea^  che  porta  il  saogue  dalla  fariuge  e che  fa 
moite  anastomosi  con  la  veua  linguale,  cou  la  oc- 

O 

cipitale  e con  la  tireoidca  superiore  ; riceve  la  vena 
linguale  , che  scorre  nella  faccia  inferiorc  délia 
lliigoa  iateralaieute  c nella  quale  coullükcosjo  le 
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îîiîalme  rene  délia  membraiia  interna  délia  bocca, 
délia  crlandula  sottoiino^nale  ede’muscoli  a qaesta 
%'jcloi,  e bn  al  mente  il  tronco  comiine  délia  venu  fa- 
ciale, e la  veua  jugolare  esterna  . 

Il  Tronco  comune  délia  çcna  jaciale  risnlta  dal- 
r anione  délia  veaa  faciale  anteriore  e délia  posterio- 
re,  le  qiiali  eoncorrono  insleme  sotto  1’  angolo  délia 
mascelia  ioferiore.  NeÜo  stesso  tronco  comune  met- 
te la  veua  tireoldea  superiore  per  cui  viene  il  san- 
gtie  da’  rarai  profond]  délia  laringe  , da’  moscoîi 
eostriltori  medj  ed  ioferiorî  délia  faringe  , e dalla 
glaiidula  tireoidea. 

La  vena  Faciale  anteriore  ossia  interna  discende 
dal  vertice  per  la  fronte,  e per  l’angolo  ioterno  del- 
r occhïo,  poi  obbbquameote  scorre  perla  faccia  sot- 
to i muscoli  zigomatici  e si  dirige  alf  angolo  délia 
mascelia.  In  essa  coocorrono  moite  vene  minori,  qiia- 
li  sono  1.  le  vene  frontali,  2.  la  sopraorbitale,  3.  le 
veoe  dorsali  ed  alari  del  naso  superiore  ed  inferiore, 

4.  la  vena  palpébrale  inferiore  interna  ed  esterna  , 

5,  le  vene  lahiali,  6.  le  vene  de’  mnscoli  Zigomatici 
e deir  Eievatore  del  labbro  superiore-,  7.  le  vene  del- 
le  goto,  che  derivano  dal  miiscolo  Buccinatore  e dal- 
le parti  vicine,  8,  le  vene  sottomentali  procèdent! 
dalle  glandule  masccllari,  dalle  sottolioguaîi  e dai 
muscoli  di  quella  regione,  ed  anastomizzate  con  le 
vene  délia  lingua.  Inoître  v’  ba  il  ramo  profondo  del* 
la  rnedesirna  veua  faciale  anteriore  o interna,  il  qua- 
le ë formate  dalla  vena  oftalmica  cbe  nata  dal  seno 
cavernoso  viene ‘alF  estremitfi  posteriore  délia  inci- 
sura  inferiore  o sfeuo-mascelîare  deil’orbita,  e rice- 
ve  moite  vene  dal  cervello  e dalle  parti  contenute 
neir  orbita  stessa  ; poi  alla  vena  oftalmica  si  aggiu* 
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goe  la  vena  posteriore  interna  delle  narici,  F aheo-- 
lare  snperiore  ed  altre  di  miuor  dlametro,  che  vea- 
gono  dalla  mascclla  snperiore. 

La  veaa  Faciale  posteriore  di  maggior  diametro 
che  F anteriore  ha  priucipio  sotto  la  ente  del  verti- 
ce  e discende  iananzi  alF  aoricoîa  cacciaadosi  dielro 
r angolo  deila  mascella  inferiore  ove  si  conginagc 
colF  anteriore  e formano  il  rammeatato  tronco  co- 
raune . la  essa  si  aprono  moîti  rami  mmori,  alui  SU- 
perficiali,  ed  altri  profondi.  I profonde  sono  le  veiie 
temporali  piîi  vicine  aile  ossa,  e che  sono  anastomiz- 
zate  con  le  vene  froiitali,la  veaa  mascellare  inferio^ 
re,  ch’  esce  dal  forame  posteriore  délia  mascella  ia- 
feriore  (l'jS)  che  ritorna  da’  dent)  e da  quell  osso, 
le  vene  pterigoidee , che  vengono  da’  muscoli  ple- 
rigoidei  e che  ricevono  la  vena  meningea  media ^ 
alcuiie  finaîmente  che  appartengono  al  museolo  sterno- 
îeasloideo.  1 rami  superficiali  che  mettono  nella  ve- 
îia  faciale  posteriore  sono  le  vene  temporali  superji^ 
ciali,  che  sono  tre,  cioè  la  posteriore  che  dériva  da- 
g ’ integomenti  deli’ occipite  e dalla  faccia  posterio- 
rc  dclF  auricola,  la  media  che  discende  dal  vertice 
per  la  soslanza  délia  ente,  e X anteriore  , formata 
dalle  vene  palpebrali  e frontal!  eslerne  soperiori,  che 
corre  sotto  F aponeiirosi  de!  nuiscolo  temporale,  e 
si  anastomizza  cou  le  temporali  profonde  e con  la 
vena  articolare.  Appartiene  inollre  al  rami  snperli- 
ciaîi  deila  vena  faciale  posteriore  la  vena  articolare 
si  anteriore  che  posteriore  che  recano  il  sangiie  dal** 
F articolazioue  délia  mascella  inleriore,  le  auricola- 
ri,  cioè  le  anterion,  le  posteriori  e la  profonda,  clic 
procedouio  dalla  (accia  anteriore  e posteriore  de!- 
F amieada  e dal  meato  nditorio  ; e linalmente  le 
m 0 1 te  r i e u o ! e v e n it  d td  ! a o ! n d u i a v a r o U de. 
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La  vena  JugoLire  esterna  si)ooi;a  nella  Jugolaie 
interna,  e quaîche  rolta  nella  SottoelaFeare;  è col* 
locata  solto  la  ente,  un  poco  lateralmente  nel  collo, 
ed  e fatta  dal  coacorso  di  aleune  altre  vene,  le  qna- 
li  sono  : la  vena  occipitale  superficiale ^ în  cui  si  rac* 
colgono  le  minori  veoe  ciitanee  delF  occipite  e dél- 
ia cervice,  quelle  de’  muscoll  Spl  enli  e del  Trape- 
zio  e la  vena  cervicale  trasversa  del  collo  cornpagna 
deir  arteria  somministrata  dalla  tireoidea  inferiore. 
A qneste  si  aggiungono  le  vene  che  vengono  dal 
muscolo  Sterno-mastoideo,  dall’ Elevatore  delT  an- 
golo  délia  scapola,  dal  Lnngo  del  collo,  e cosi  quel- 
le che  derivano  dalla  ente  anteriore  del  collo,  dal 
muscolo  Platisma-mioideo  e dalle  moite  glandnle 
linfatiche  di  quella  regione. 

Anche  la  vena  V^ertehrale  si  âpre  nella  sottocla- 
veare.  Prend’  essa  principio  da’  seni  sanguigni  che 
sono  presso  il  gran  forame  dell’  osso  occipitale  , e 
con  quella  comunic.ano  tutt’  i plessi  venosi  profondi 
del  collo  SI  anteriori  che  posteriori,  ed  i seni  circo- 
lari  venosi  di  qu  elia  porzione  di  midolla  spinale  ch’è 
nel  collo  . 

Art,  Delle  cene  delle  hraccia  e del  torace, 
che  sboccano  nella  Sottoclaçear^, 

399.  Oltre  le  vene  che  procedono  dal  capo  e dal 
collo,  nella  vena  sottoclaveare  si  uniscono  anche  le 
vene  delle  hraccia,  che  sono  tre,  cioè  : 

La  vena  Ascellare 
Cefalica 
Basilica 
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La  vensL  Ascellare  ë una  coolirniaziooe  délia  veoa 
profonda  deïï  omero  e del  cubito , e Délia  regione 
tieir  ascella  si  aprono  in  essa  le  veiie  s-capolari,  in- 
terna, ed  esterna,  le  veae  toi^aciche,  su^rviove  edm- 
feriore  . La  veoa  profonda  ë compagna  dell’  ar- 

teria  brachiale  o omerale. 

La  vena  Cefalica  corre  sotte  la  pelle.  Le  sue  ra- 
4ici  sono  al  polHce  délia  mano  si  internamente  che 
esteruamente,  dai  quall  lati  ascendono  al  ciibito  ior- 
mando  alcune  reti  che  s’intrecciano  co’  rami  délia 
vena  basilica  in  ambe  le  faccie  delF  avantibraccio  . 
Riuniti  que’ rami  in  due  tronchi  scorrono  lungo  il 
raggio  é percio  si  dicono  veae  radiali,  F una  interna 
e Faltra  esterna  \ la  radiale  esterna  prosegue  il  suo 
cammino  presso  il  margine  esterno  del  muscolo  Bici- 
pite,  e pol  tra  il  Deltoïde  ed  il  PeUorale;  ë la  vena 
cefalica,  e fmisce  neila  vena  sottoclaveare  ; ricevo 
le  veoe  dalli  muscoli  che  ho  nominali  e dal  Tricipi- 
te  del  braccio.  La  Interna  sotto  la  piegatora  del- 
F avantibraccio  si  divide  in  due  rami,  uno  che  pro- 
cédé esternamente  per  unirsi  al  tronco  délia  cefali- 
ca  accennata,  F altro  va  obbliquameute  alF  interoo  , 
e spesso  si  onisce  con  un  ramo  simile  dérivante  dal- 
la veoa  ulnare  interna:  questo  ramo  cliiamasi  vena 
mediana  eefalica-  qualche  volta  dalla  sua  divisione 
va  direttamente  al  tronco  délia  vena  basilica  . 

La  vena  Basilica  ë pure  collocata  sotto  la  ente. 
Prende  incominciamento  dalle  dita  e specialmente 
dal  loro  dorso  e da  quello  délia  maao:  tra  i rami  suoi 
v’  ha  la  vena  Salvatella,  che  occupa  lo  s les  s o dorso 
délia  rnauo  alla  regiooe  de!  quarto  e quiuto  meta- 
carpo.  Quelle  piccole  veee  conoorrouo  in  duc  vene 
niaggiori,  che  si  portano  lungo  Fulna,  ima  cioë  nei* 


Finterno  iato  e F altra  nelFesterno  di  qoest^  osso,  @ 
percio  dette  ulnare  interna  ed  ulnare  esterna,  che 
alla  piegatüra  del  cublto  formano  un  solo  tronco,  o 
la  vena  basilica,  la  quale  ascende  per  F interno  lato 
delF  omero  lino  alF  ascella,  aprendosi  o nella  vena 
ascellare  o nel  principio  délia  sottoclaveare.  Spesso 
dalF  unîone  delle  due  vene  ulnari  un  ramo  si  porta 
obbliquamente  alF  esterno  ed  e la  vena  mediana  ba- 
silica,  che  iosleme  con  la  mediana  cefalica  compone 
la  mediana  grande,  la  quale  sbocca  nella  vena  pro- 
fonda delF  omero. 

Neiia  vena  sottoclaveare  vanno  ancora  altre  vene 
compagne  delle  arterie  che  abbiamo  accennato  di- 
stribuirsi  per  il  torace.  Tali  sono  la  vena  tireoîdea 
media,  la  vena  mammaria  interna,  le  vene  del  timo, 
quelle  del  pericardio  superiori  e posteriori,  e la  vena 
intercostale  superiore  specialmente  destra  , nella 
quale  si  radunano  le  vene  del  tre  o quattro  interval- 
îi  superiori  delle  coste  . Tutte  quelle  vene  pero 
oflrono  ne’  diversl  soggettl  moltissîme  e frequentî 
varietà  si  pel  numéro  de’  raml  corne  per  il  tronco  io 
cui  vaooo  a finire  : per  esempio  la  vena  intercostale 
sinisira  spesso  ha  il  suo  fine  nella  vena  tireoidea,  la 
destra  nella  vena  aziga,  quelle  del  pericardio  nella 
vena  bronchiale  o nella  mammaria  interna. 


CA  PO  XXX. 


Delle  Vene  che  concorrono  nella  V ena  Cam 

inferiore , 


Art,  l,  Delle  f^ene  del  piede  e délia  gamba  . 
4oo.  i3all’  eslremità  înferîore  délia  gamoa,  daî 

dorso  e dalla  piaula  del  piede  derivauo  moite  piccoie 
vene,  che  diramandosi  afojo*£:ia  di  reti  o plessi,ed  as- 
sociandosi  iosleme  formano  alcimi  tronchi  maggion 
che  sono  la  vena  peronea  o fibulare^  la  tibiale  ante^ 
riore  e la  tibiale  posteriore,  le  qaali  accompagoano 
le  arterie  dello  stesso  nome,  dovendosi  aggumgere 
che  ordinariamente  due  sono  le  vene  peronee  sror- 
rcnli  ai  lati  dell  arteria,  due  letibiali  anteriori  ed  al- 
trettante  le  posteriori,  ed  in  qualche  soggeUo  ancora 
sono  tre  e qaattro  . Meotre  le  indicate  vene  ascen- 
douo  per  la  gamîja  si  aprono  in  esse  i rami  proce- 
denti  da’muscoli  viciai,  e prosegneiido  il  cammino 
vanuo  lutte  a comporre  un  grosso  tronco  alla  regio- 
ne  del  poplité,  eh’è  la  vena  poplitea,  in  cui  vers  an  o 
il  proprio  sangue  anche  le  vene  articoîari  del  ginoc- 
chio  . Superata  la  fossa  che  posteriormente  divide  i 
condili  del  femore,  la  continiiazione  délia  vena  po- 
plitea  acquista  il  nome  di  vena  crurale  o fémorale^ 
che  monta  per  la  coscla,  attaccata  sempre  ail’  arte* 
ri  a dell  O'  stesso  nome,  tenendosl  snperiormeute  al 
SLio  lato  interno  fino  alT  arco  crurale  o legamento 
del  Falloppio.  In  tutta  la  sua  lunghezza  quella  vena 
crurale  rlceve  le  vene  profonde  da’nrascoli  collocatî 
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neîla  coscia,  c<l  oitre  <li  qiu'Sfe  iianno  fine  in  essa 
«.lue  consiilerablii  Irom  Isi  sollociit;niei  tlistinti  ool 

nome  «il  vena  safena  grande,  o interna  e di  venaM- 

> 

fena  piccola,  o esterna, 

La  YCiia  Safena  grande,  o interna  ha  il  siio  co- 
mincîaiiiento  dalle  vene  minime  che  si  trovano  ne! 
lato  iuterno  ed  esterno  di  cadaiin  dito  del  pieoe,  e 
dopo  che  queste  însieme  si  anastomizzarono  com- 
pongono  un  vaso  il  qnale  anteriormente  al  malleolo 
interno  e sempre  tra  la  cote  e la  guaina  teiuiiu  osa 
comiine  délia  gamba  e délia  coseia  pcrcorre  il  lato 
interao  di  queste  membra  fino  alla  regioue  degl  m» 
guini,  ove  mette  foce  nella  vena  fémorale,  anasto- 
mizzandosi  in  quel  tragitto  i suoi  rami  con  quelli 
délia  piccola  safena,  delle  vene  profonde  e con  altri 
délia  medesima  safena  grande,  che  in  tal  guisa  co** 
stituiscono  uua  estesa  rete  venosa  solto  la  pelle  délia 
gamba  e délia  coscia. 

La  vena  Safena  piccola,  o esterna  è formata  da 
alcuni  minimi  ramoscelli  venosi  del  dorso  e délia 
pianta  del  piede  . La  vena  che  da  quelli  risuUa  pas- 
sa dietro  il  malleolo  esterno  e tra  la  pelle  e lamem- 
brana  tendinosa  comune  ascende  per  il  lato  ester- 
no e posteriore  délia  gamba  diramandosi  e facendo 
moite  anastomosi  di  que’rami  tra  loro,  coh  quelli 
délia  safena  grande,  e con  le  vene  profonde.  Alla 
regione  del  poplité  o poco  sopra  di  esso  sbocca  neh 
la  vena  poplitea  o fémorale. 

Art»  //.  Délia  T^ena  Iliaca,  e délia  V ena  Cava 

inferiore . 

4oi.Lavena  fémorale  o crurale  pénétra  nella 
pelvi  sotto  l’arco  crurale  ed  acquista  il  nome  A' ilia- 
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ca  estcrna , Dopo  che  ha  ricevuto  le  verie  pudendc, 
la  epigastrica  e la  circonftessa  degl' llj,  ossia  la  veiia 
addominale  caniroina  loago  il  niargine  délia  pelvi 
iniiiore  intemamente  al  nioscolo  Psoas  grande,  dal 
cpiale,  corne  pore  dalle  vicnie  glaiidole  le  vengono 
alconi  ranii,  e giuiita  alla  sinfisi  sacro-ihaca  associa 
a se  la  veoa  iUaca  interna  o ipogastrica,  iioîta  alla 
quale  cooipooe  i!  tronco  délia  veoa  lliaca  primaria  o 
CO ï mine . La  destra  di  (|i!este  vene  passa  per  lo  pin 
dielro  Farteria  iliaca  compagna,  la  sinistra  sta  late- 
raiîiieate  ail’arieria,  e correndo  dielro  il  irooco  del- 
Faorta  va  ad  imirsi  ad  ang’olo  colla  venaihaca  comu- 
ne  destra,  e dal  concorso  di  ambedue  si  fa  la  vena^ 
Gava  inferiore^  alla  regione  delFiiitima  vertebra  dei 
iombi . 

La  vena  Ipogastrica  o iliaca  interna  e un  grosso 
vaso,  nel  quaie  concorre  la  vena  pudeiida  comune, 
la  ischiadica,  F otturaioria,  la  vescleale,  la  vaginale 
e la  uterina  neije  donne,  la  emorroidale  media  , la 
glutea  o iliaca  posteriore,  i ileo-lombare,  o per  dir 
meglio  concorrono  nella  ipogastrica  i prinelpali  ra- 
mi  de’vari  plessi  venosi  nominati,  giacchë  plesso  o 
rete  venosa  ë la  dlstribuzione  delle  vene  nella  so- 
stanza  delF utero,  e delFlntestino  retto  e délia  ve- 
scica  orinaria. 

La  vena  Iliaca  comune  o primaria  riceve  alctml 
minimi  rami  dal  moscolo  Psoas,  dal  peritoneo,  dai 
vicini  ureterl.  In  essa  pure  ha  hue  la  vena  lombare 
inferiore  compagna  delFarteria  dello  stesso  nome,  e 
nelFangolo  formato  dalle  due  vene  iliache  va  il  tron- 
co délia  vena  sacra,  ossia  del  plesso  venoso  sparso 
solia  faccia  anteriore  delFosso  sacrochereca  il  san- 


goe 


; arterie  sacre 
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L/î  vena  Gava  îaferiore  Ibroîata  dalconcorso  delle 
due  vene  iliache  alla  regione  delT  ulüma  vertebra 
deMoiubl  ascende  dietro  il  peritoneo  longola  colon- 
na  delle  vertebre,  a destra  deirarteria  aorta  addo- 
miïiale,  e neila  sua  faccîa  posteriore  s’îuseriscooo  le 
vene  lombari  destre  e sinistre  : sono  queste  tre  o 
quattro  io  ogni  lato,  compagne  delle  arterie,  e ne!- 
le  quali  si  osserva*,  cbe  qualche  voila  un  solo  trorico 
iinisce  le  vene  di  due  vertebre,  e percio  incostanle 
e il  loro  numéro  . 

Dopo  arnmessele  vene  lombari  segoe  la  vena  cava 
aportarsi  superiorrnente,  ed  in  essa  si  versano  le  vene 
spermatiche . Queste  vene  derlvano  dal  testicolo, 
dalle  sue  membrane,  ed  alcuni  ramoscelli  aneora 
dal  vicino  uretere  ; nella  donna  provengono  dalle 
ovaja  e dall’utero  : sono  moite  piccoîe  vene  che  fan- 
no  un  plesso  o una  rete  appena  uscirono  dal  testico- 
io,  alla  quale  si  dà  il  nome  di  corpo  pampinifarme , 
pirarnidale  o çaricoso.  Tutti  que’rami  perb  conven- 
fi^ono  in  una  sola  vena,  destra  e sinistra;  la  destra  fi» 

o 

nisce  quasi  sempre  nella  vena  cava  . Non  h raro  pe- 
rb che  si  uüisca  alla  vena  renale,  siccome  ho  veduto 
che  quando  la  vena  desira  spermatica  ë doppia,  una 
di  esse  va  alla  cava  e 1"  altra  alla  renale.  La  vena 
spermalica  sinistra  ha  un  fine  pih  costante  nella  ve- 
na renale  sinistra  (à)  . 

Dal  tessuto  adiposo  che  circonda  cadaun  reae 

(a)  Neir  anno  1796  vidi  in  un  cadavere  la  vena  spermatiea  sinistra  in- 
serita  nel  rene  succenturiato  dello  stesso  lato  . L’aria,  Tacqua,  il  mercurio, 
la  cera  che  successivamcnte  ho  injetlato  nella  Tena  spermatica  passé  diretla- 
mente  nella  vena  capsulare  e quindi  nella  vena  emulgente  sinistra,  e conchiusi 
che  i piccoli  rami  délia  vena  spermatica  formassero  un’  anastomosi  colk 
radici  délia  vena  capsulare  « 
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proveno^ooo  le  vene  Adipose,  le  (jriali  talvolia  vanno 
alla  venaCava,  in  alfri  so^^eîti  alla  vena  renale  . 

Nella  Gava  medesima  ad  an^^olo  quasi  retto  sboc- 
cano  le  vene  Renali  o Rrnulgenti,  ch’ esc  on  o d air  i/o 
de’reni  . La  destra  suol  essere  uua  ^soltanto,  pin 
Ijreve  ehe  la  sinistra,  ed  anastomizzata  colla  vena 
aziga  ; la  sinistra  pin  Innga,  ed  anche  piîi  robnsta 
passa  innanzi  ali’arteria  aorta  per  portarsi  alla  vena 
Gava;  dessa  è divisa  in  molli  rami  pin  frequentemen- 
ie  che  la  destra  . 

Le  vene  Capsiilari,  dette  anche  soprarenali^  o 
atrahiliari  da’reni  succentoriati  ricevono  il  sangiie 
recatovi  dalle  arterie  compagne  : la*  destra  hnisce 
nella  vena  Gava,  e la  sinistra  nella  vena  renale  sini- 
stra ; non  mancano  pero  gli  esetnpj  ne’ quali  ainbe- 
due  si  videro  aprirsi  nella  vena  Gava,  o per  lo  con- 
trario concorrere  anibedne  neüe  renali. 

Dopo  che  la  vena  Gava  inferiore  ha  ricevuto  le 
vene  tntte  che  ho  nominate,  nell’ ascendere  aÜo  in- 
su scostasi  un  poco  dalla  colonna  vertébrale  verso 
il  lato  destro,  ed  incootrato  il  fegato  si  attacca  alla 
posterior  faccia  di  questo  viscere,  ov’  h scolpita 
uua  fossa  particolare  nella  quale  passa  , ed  in 
quel  tratto  la  vena  Gava  arnmette  quelle  vene  che 
scaricano  il  sangue  che  fu  sparso  nel  fegato  si  per 
la  secrezione  délia  bile,  corne  per  la  nutrizione 
del  viscere  istesso . Se  si  apra  la  vena  Gava  in 
quel  sito  è facile  di  scorgere  gli  orificj  delle  moite 
vene  che  derivano  dalla  sostanza  del  fegato  , e tra 
quelli  ordinariamente  tre  se  ne  veggono  di  largo 
diametro. 

» 

O prima  che  la  vena  Gava  inferiore  pervenga  al 
fegato,  o appena  supero  la  fossa  di  quel  viscere 


ii  unîscouo  a cl  essa  aache  îe  vene  diajrammatiche ^ 
fremche^  le  qsiali  piii  spesso  sooo  quaUro,  e due 
qjparleugouo  alla  iaceia  cunvessa  , due  alla  eon» 
::ava  del  Dlafratiuna  . Si  vide  iu  qualche  soggelto 
)orlarsi  alc^ua  dj  quelle  vene  alla  veria- porta,  o 
iuirsl  ad  ona  dette  vene  ch’escono  dai  lecrato  . 
Trascorsa  la  fossa  del  tegato,  la  veoa  Gava  pas- 
per  1!  foranie  seolpito  nel  teiidiue  del  Diairau)- 
ma  (33g),  entra  nella  eapacità  del  perieardio,  e eon 
a vena  Gava  soperiore  forma  il  seno  destro  delciio- 
/e  (3;j  i)  . 


A j't.  ///  Délia.  Vena-Porta, 


4-02.  La  vena  Porta  (cosi  chiamata  corrottamen» 

te,  glaccliè  dee  dirsi  \^ena  delle  porte,  vena  porta- 

rum  de’latlui)  costituisee  ua  sistema  venoso  oarti- 

. . * 
Dolare,  e che  mérita  di  essere  separataineate  cousi- 

deratp.  Tl  saugue  che  dalT  arteria  celiaca  e dalle  ar- 

Lerie  mesaraicbe,  supeiiore  cioe  ed  Inferiore,  fu  distri- 

büito  per  11  ventrlcolo,  per  gf  intestini  tenui  e cras- 

si,  per  V oineato,  pei  mesenterio,'  per  la  milza,  per  il 

pancréas  passa  m aleune  îinnuiie  vene  , le  quali  vsi 

raccoigouo  m tre  troueln  pnoctjtaii  cJie  msieme  suu- 

ti  formaa<>  la  vena  deiLe  porte.  Questi  tronchi  sono 

la  vena  emorroidale  interna,  \a  svna  splerdca , e la 

me  s ar aie  a. 

La  vena  Ertiorroidale  interna  trovasi  un  poco  a 
sinistra  délia  colouna  vertébrale  traie  lamine  del  me- 
socoloii,  e formasi  dalle  miuoii  vene  che  si  spiceaoo 
dall  intestino  retto,  dalla  porzione  sinistra  odiscen» 
dente  dell  Intestino  colon,  le  quali  vene  si  anaslo- 
mizzano  colle  emorroidali  esterne,  e colle  coliche . 


^9®^  . 

Il  troBCO  (11  tulle  (juelîe  veoe  asoeodeaJo  si  âpre  aci 
angolo  quasi  retlo  uella  vena  splenica  làdovequesta 
comprende  un  angolo  <îon  la  mesaraica  , e qualche 
voila  il  linc  delta  emorroidale  liilerna  ë precisamen” 
te  in  queir  angolo. 

La  vena  Splenica  ha  le  sue  radicl  nella  niilza,  dal 
quai  viscere  viene  fuori  con  parecchl  raml  che  si  con- 
giungono  bentosto  in  un  troiieo  solo  : In  esso  pure 
hanno  fine  le  vene  gastriche  smlstre,  la  sinistra  epi- 
ploica,  le  vene  del  pancréas,  alciine  delT  intestino 
duodeno  . Passa  la  vena  splenica  dal  lato  slnistro 
trasversalmente  a destra  poeo  solto  il  pancréas,  e 
rlcevuta  la  vena  emorroidale  interna  si  unisce  alla 
vena  mesaraica. 

- La  vena  c il  vaso  principale  che  dà  ori- 

gine alla  vena  delle  porte,  ed  occupa  il  eentro  del 
mesenterio  un  poco  a destra,  soprapposta  ail’  arte- 
ria  compagna,  o mesaraica  superiore.  Inessaporla- 
no  il  sangue  tutte  le  vene  degrintestinl  teuui,  la  ve-- 
na  coüca  media,  la  coüca  destra,  rileo-colica,  Tepi- 
ploica  destra,  la  coronaria  del  ventricolo,  le  püo- 
riche,  le  duodenali,  ed  altre . 

Ascendendo  la  vena  mesaraica  si  associa  ad  an- 
golo retto  con  la  vena  splenica,  e dal  coîicorso  di 
ambedue  e délia  emorroidale  interna  risulta  un  lar- 
go canale  venoso,  il  quale  obbliquamente  ascende 
verso  il  lato  destro  dietro  Fintestino  duodeno,  die» 
tro  Farteria  epatica,  i condotll  biliarj,  le  glandoîe 
ed  i nervi  e si  dirige  alla  fossa  trasversa  del  fegato. 
Perche  quella  fossa  circondata  da  alcune  prominenze 
fu  dagli  antichi  chiamata  la  porta  o le  porte^  quella 
larga  vena  fu  detta  vena  delle  porte^  ed  in  essa  si 
raccoglie  tutto  il  sangue  délia  vena  mesaraica. 
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<lclla  vena  splenlea  e délia  vcna  cmorroiilale  in- 
te  ni  a. 

La  vena  delle  porte  nella  fossa  trasversa  ricevc 
altre  veoe  minori  dalla  veseiclKHla  del  fiele  e dal» 
Fiütesirnd  diiodeno,  indi  si  dbide  in  doe  raîBi.rono 
destro  e Taltro  ^inistro  : cjurllo  piu  anipio  ma  piîi 
breve  pénétra  il  lobo  destro  del  fegato  ; qnesto  pitt 
lungo  ma  dl  minor  diamelro  va  al  lobo  sinistro,  e 
ruiio  e Taltro  si  siiddi vidono  in  molli  rami  sempre 
minori  per  la  sostanza  del  fegato  che  in  gran  parte 
e di  essî  medesimi  composta,  hno  f4  che  i ramoscelîi 
piii  soUili  ne’mmîmi  acini  dei  fegato  comonicano  coi 
condotti  biliarj,  o si  anastomizzano  colle  estremità 
capillari  cîi  quelle  vone  che  vanno  a stoccare  nella 
vena  Gava  inferiore  (pag.  SgG). 

Art,  IP , Délia  Vena  Ombelicale, 

4o3.  La  vena  OmheUcale  appartiene  al  feto  , fin  O 
a che  e rinchiuso  nelF  utero  materno.  Le  sue  radici 
sono  nella  placenta,  ed  1 tronchi  si  osservano  nella 
faccia  concava  délia  tnedesima  dirigersi  dalla  cir- 
conferenza  verso  quel  centro  ove  s’implanta  il  cor- 
. done  ombelicale  . Da  quel  centro  esce  la  vena  che 
percorre  lutto  il  cordone  medesimo  accompagnata 
da  molta  sostanza  gelatinosa  , e dalle  due  arterie 
ombelicali,le  quali  ne!  tragltto  formano  piîi  freqnenli 
pieghe  che  la  vena.  Pénétra  per  i’ombelico  nelFad- 
dôme  del  feto  ed  ascende  verso  il  fegato  ira  le  due 
lamine  del  perltoneo  che  fanno  il  legamento  sospen- 
sorio  O falcato  del  fegato,  e ch  ë limitato  inferior- 
mente  dalla  stessa  vena  . In  contra  nn  solco  nella  fac- 
cla  inferiore  e posteriore  del  fegato  ov’esso  apparem 
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tementc  dividesi  ne’lobi  desiro  e sinistro,  s’ingrossa 
in  quel  solco  e dalla  sua  dilatazione  nascono  iiiolti 
raiiîi;  giacche  al  lobo  sinistre  del  fegato  ed  al  lobo 
piccolo,  O dello  Spige  üo  vide  r Haller  portarsi  venti 
rami  dl  quella  vena;  con  altro  insigne  ramo  comuiii- 
ca  con  la  braiica  sinistra  délia  vena  dcile  porte  ; e 
finaîmente  un  altro  ramo  elle  nella  direzlone  e 
una  contlnuazione  délia  vena  orabelicale,  asceiide 
per  un’  altra  fossa  o solco  quasi  perpendicolar* 
mente  scavato  tra  U lobo  dello  Spigelio  ed  il  sini- 
stre per  aprirsl  nella  vena  cava  inferlore.  Questo 
ranio  vien  dette  tubo  o condott.o  venoso . Legata  do- 
po  il  parte  la  vena  orabelicale,  si  ottura  essa  ed  il 
condotto  indicato,  ed  alla  vena  si  dà  il  nome  di  /e- 
gamento  del  fegato,  chenell’ adulte  e piîi  lun- 

go  che  nel  feto,  perche  la  mole  del  fegato  essendo 
in  proporzione  del  corpo  tutto  maggiore  nel  feto  che 
nell’ adulte  ne  risulta  che  il  fegato  sia  in  quella  età 
piîi  vicino  aU’ombelico. 


C A PO  XXXI, 


Del  V^asi  Hnfatici,  o assorhenti 


(^uantunqne  Jo  abbia  brevemente  mdicato 
(26)  qqal  genere  dî  vasi  sia  quello  che  i Nolomisti 
chiarnano  vasi  linfatici  ^ pure  dovendo  ora  trattarne 
particolarmeute  mi  è duopo  aggiugnere  a qoanto 
acceuai  alciine  altre  noziptii  a’  raedesimi  relative  » 
Dlssi  infatti  che  le  tonache  elclle  quali  que’ vasellini  §i 
compongono  souo  diafaoe, robuste  ed  irritabili:  deesî 
perb  iuoltre  sapere  che  i vasi  linfatici  sono  fatti  di 
due  tonache,  e che  Testerna  é anche  ricoperla  di 
im  tessuto.  celluk)so,  pel  quale  rimangono  avviuti  ai- 
le parti  vicinc  : di  piii  quella  stessa  tonaça  ne’  piii 
grossi  tronchi  manifesta  un  a tessitura  di  libre  mu- 
scolari,  e da  cib  ragionevolmente  si  conchiiide  che 
una  fabbrica  eguale,  benchè  non  co§i  palese,  troyisl 
ne’  rami  minori.  Aile  frequenti  pieghe  délia  tonaca 
interna  deggiono  ascriversi  le  spesse  valvole  che  in 
questo  sîstema  di  vasi  s’  inconira,  e Y una  e i’aitrae 
provveduta  di  minimi  ramoscelli  arteriosi  ç venosi. 
Ho  detto  ancora  che  assai  numerosi  sono  i linfatici, 
e che  l’origine  loro  e alla  superficie  esterna  del  cor- 
po  e neU’interno  parete  delle  cavita  lutte.  Ma  non 
credo  d’altronde  che  de’ soli  vasellini  linfatici  vsieno 
fabbiicate  le  membrane  che  veslono, le  cavità  istesse 
corne  altri  scrisse?  siccome  sono  diopiniooe  che  nel- 
la  funzione  delf  assorl^imento,  ciii  sono  i linfatici 
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destiaati  concorrano  pure  le  miuime  estremîtà  dél- 
ié veue. 

Descriver  dovendo  quesio  sistema  estesissimo  di 
vasi,mi  limitero  a noverarue  i principali  : anzi  per» 
chè  îl  loro  numéro  e la  distribuzione  loro  è somma- 
niente  incostante,  giudico  d’îodicare  le  glandule  che 
piîi  di  frequente  s’ incontrano  nelle  diverse  parti  del 
corpoj  e i fonti  doode  vengono  i linfat  ici  ebe  si  re- 
cano  a quelle  glandule.  Glu  desidera  uoa  piu  estesa 
istruzione  incompatiblîe  con  un  llbro  elementaie 
contempli  le  belle  Tavole  del  cel.  Mascagai,  Tope- 
ra del  Cruiksliank,  ed  altre . 

/ 

Art.  I.  Dei  Vasi  linfatici  del  capo,  delcollo,  delle 

braccia . 

. * 

4-o5.  Tra  Y auricola  e la  mascella  inferiore,  corne 
pure  alla  regione  délia  parotide,  presso  il  tronco  dél- 
ia vena  faciale  , ed  al  margine  inferioie  anteriore 
délia  mascella  inferiore  si  trovano  parecchie  glaiidu- 
le,  aile  quall  si  recano  i linfatici  délia  fronte,  del  na- 
so,  delle  palpebre  e dell  orbita,  e concorrono  pure 
aile  glandule  presso  la  mascella  i vasi  assorbentî 
délia  parotide  , delle  glandule  sottolinguali  e de* 
muscoli  vieilli.  Da  quelle  glandule  passano  al  collo 
e SI  uîiiscouo  ad  altri  vasi  assorbentî  pei*  formare 
le  glandule  profondamente  collocate  presso  la  vena 
jngolare  interna , poi  superate  le  glandule  vicine 
alla  larinp  vanno  a quelle  che  sono  bingo  la  tra- 
chea  insieme  co  vasi  assorbentî  che  discendono 
dalla  cartilagine  tireoidea  . 

Dal  pericranio,  dai  muscoli  che  servono  al  vario 
movimento  délia  mascella  inferiore,  dalla  membrana 
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pîtuitaria  del  îiaso  e del  palato,  dalla  lingiia  , daüa 
laringe,  dalla  faringe  provengono  molti  vas!  linfati- 
ci,  che  si  radunano  in  moite  glandule  poste  dietro 
il  muscolo  Sternomastoideo  presso  la  vena  jugolare 
interna,  ed  alla  unione  di  questa  con  la  vena  sotto- 
claveare  , nelle  quali  si  uniscono  pure  li  vasi  as- 
sorbenti  delle  braccia  e del  torace.  Da  quelle  glan- 
dule nel  lato  sinistro  esce  un  grosso  ramo  che  di- 
scende  obbliquamente  ail’  innanzî  e che  si  âpre  o 
nel  condotto  toracico  o nella  vena  sottoclaveare  po- 
co  lungi  dal  condotto  medesimo . Lo  stesso  avviene 
nel  lato  destro,  ove  il  grosso  ramo  poc^)  fa  indicato 
o sbocca  solo  nell’angolo  che  comprendono  le  due 
vene,  jugolare  e sottoclaveare,  o nel  condotto  tora- 
cico destro  anteriore,ovvero  si  associa  al  tronco  de’ 
liufatici  deU’ascella. 

Intorno  a’ vasi  sanguigni  dell’ascelîa  tra  il  musco- 
lo  Dentato  anteriore  maggiore  ed  il  Pettorale  mino- 
re v’  ha  una  massa  di  glandule  , che  si  chiama- 
no  ascellari  per  il  sito  che  occupano . Si  portano 
a quelle  moltissimi  vasi  linfatici:  i prîmi  tra  questi 
sono  1 vasi  superjîciali  ed  i profondi  delle  braccia.  I 
superficiali  trovansi  sotto  la  ciite  e procedono  dalle 
dita,  dal  dorso  e dalla  palinà  délia  mano,  intrecciati 
tra  loro,e  comunicanti  frequentemente  coi  profondi.* 
neir  ascendere  lungo  F avantibraccio  formano  un 
denso  plesso,  si  piegano  alquanto  internamente  ed 
alla  piegatura  del  cubito,  o sopra  diessa presso  Fin- 
terno  condilo  incontrano  alcune  glandule  che  tra- 
passano,  superate  le  quali  i tronchi  di  maggior  dia- 
metro  e di  numéro  minore  si  recano  aile  glandule 
ascellari  menzionate.  I vasi  linfatici  profondi  seguo^ 
no  il  corso  delle  arterle,  e percio  altri  sono  press© 
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J’arteria  radiale,  ed  altri  sî  tengono  alla  idnare:  ira- 
diali  partoBo  dal  poHice  e dalle  dqe  dlta  vicine  , glx 
uliiari  dai  quarto  e dal  qiiinto  dito  e dalla  palnia 
délia  maBo.  Mootaoo  per  ravantlbraccio,  formano 
qiîà  e là  alciine  piccole  glandule,  si  anastomizzano 
gli  uinarl  co’  radiall  ed  1 profondi  co’superhciali,  su* 
perano  l’articolazioae  de!  cubitOj  ove  sono  altreglao° 
dqle.  Belle  qnali  concorrono  anche  i liüfatici  pro- 
foiîdi  de!  dorso  délia  mano,  ed  accompagnando  sem- 
pre  i vasi  sanguignl  liniscono  aile  glandule  delT  a- 
scella , 

Oltre  î vasi  linfatlçî  delle  braccia,  vanno  aile 
glandole  ascellarj  que’  Yasellini  che  trovansi  nella 
parte  iaferiore  del  collo  e nella  faccia  superiore  dél- 
ia scapola,  quelli  che  derivano  dagl’  integumenti  del 
dorso,  quelli  délia  mammella,  qneiliche  appartengo- 
îio  alla  cute  del  petto,  quelfi  che  nel  dorso  e nel  to- 
race  oorroao  pib  profond ati^ente  e che  spettano  ai 
muscoli,  per  esempio  al  Larghissiroo  del  dorso,  ai 
Dentato  aoteriore  maggiore,  alFElevatore  délia  sca- 
pola, al  Sottoscapolare  ec.  Alconi  di  que’  medesimi 
yasellini,  prima  di  arrivare  aile  glandule  ascellari , 
altre  ne  formano  per  via,  e percib  presse  la  parte 
inferiore  del  muscolo  Pettorale  ne  abhiamo  du® 
ordinariamente,  cosi  pure  presso  il  muscolo  Infraspb 
nato,  una  sotto  Fombeiieo  vicino  a|la  linea  hianca. 

Art,  IL  Delle  glandule  inguiriali  e de  çasi  linfatici 

.deir  estremità  inferiori,  ‘ 


4o6.  Alla  regîone  degl’ inguini  a’incontrano  co- 
stantemenle  alcuue  glandule  Ünfatiche,  le  quali  si 
distinguono  in  quelle  che  dlconsi  superficialif  collo- 
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cale  Ira  la  cute  e V apoDenrosi  ciel  femore  o delmu- 
scolo  Fascialata,  ed  in  quelle  che  sono  profonde  ^ 
sottoposte  quasi  al  solo  peritoneo.  Le  prime  sono 
selle,  otto,  ed  al  piîï  tredici,  le  profonde  ë raro  clie 
giungano  al  numéro  di  selle,  e spesso  sono  solameo' 
te  due  O tre  di  maggior  mole.  Vengono  a questo  ag- 
gregato  di  glandule  i vasi  assorhenli  delle  inferiori 
estremità  e gli  altri  elle  appresso  indichero. 

Molli  di  essi  pero  prima  di  giugnere  agi’  ingui- 
ni  entrano  in  altrà  minor  massa  di  glandule  ch’  ë 
al  poplité  presse  11  tronco  arterioso  , tre  o quattro 
di  numéro,  dette  glandule  poplitee  ^ nelie  quali  si 
unlscono  i linfatlci  piu  brevl  e piii  tenui  delle  parti 
vicine . 

I vas!  llnfaticl  dell' estremità  inferiori  si  distino^uo- 
no  in  superficiali,  e profondi , corne  si  ë detto  di 
queili  delle  braccia.  I superficiaU  hanno  le  orighii 
loro  tenuissime  dalle  dita  dei  piede,  ed  uniti  insieme 
formano  parecchi  tronchi.  li  quali  correndo  sul  dorso 
del  piede  stesso  ricevono  altri  vas!  che  vengono  dal* 
la  pianta , pol  incroeicchiandosi  Y nno  colF  altro 
ascendono  verso  la  tibia.  Seguendo  a montare  lun- 
go  quel!’  osso  , entrano  in  queili  molli  nuovi  ramo- 
scelli  linfalicl,  appartenenti  anche  ai  profond!,  ed  i 
piccoll  tronchi  si  anastomizzano  insieme  , pol  di 
nuovo  si  separano  lino  a che  in  minor  numéro  giun- 
gono  alla  parte  interna  dei  ginocchlo,  superata  la 
quale  passano  alla  regioue  anteriore  ed  interna 
délia  cos>cia,  ove  a ppa  riscono  divisi  in  piu  stratl  co- 
municanti  tra  loro,  e cosi  pervengono  aile  glandu- 
le inguinali . I vasi  linfatlci  projondi  vanno  presso  i 
vasi  sanguigni,  ed  altri  tengono  dietro  alla  veua  sa- 
fenaplccola^  altri  alFarleria  tibiale  anteriore  evene 
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compagne,  altri  ai  vasi  sanguigni  tiblali  poster! ori  ^ 
ed  altri  ai  peronei.  Qaelli  clie  si  associano  alla  ve- 
na  safena  sono  per  io  pin  due  vasi  che  dagl’  integu« 
menti  e da’  muscoli  collocati  nel  lato  esterno  de! 
piede  e del  tarso  ascendono  ricevendo  altri  vasel- 
iiiii  da’inuscoli  Gemelli  e dalla  memhrana  che  li  ve- 
ste, per  penetrare  nelle  glandule  poplitee,  e da  que- 
ste  aile  inguinali,  cou  moltlssime  varietà  nella  loro 
suddlvisione  e cammino  dal  poplité  agriugaini.  I va- 
si assorbenti  profond!  che  si  fanno  compagiii  al  vasi 
sanguigni  tibiall  anteriori  nascouo  dalla  planta  e da! 
dorso  del  piede  e si  recano  aduna  glandula  che  spes» 
so  trovasi  presso  la  - superior  parte  délia  tibia,  indi 
ove  hnisce  il  legamento  interosseo  passano  dalla  fac- 
cia  anteriore  alla  posteriore  ed  intrecciandosi  cogli 
assorbenti  che  seguono  l’arteria  tibiale  posteriore  e 
la  pcronea  si  perdono  nelle  glandule  poplitee  . Pih 
prolondameote  sono  i vasi  che  si  avvicinano  al- 
1’ arteria  tibiale  posteriore  ed  allaperonea:  quelli 
procedono  da’ muscoli,  da’ tendini,  dalle  ossa  delle 
dita  del  piede  e dalla  pianta;  questi  dal  lato  esterno 
ilello  stesso  piede . Nel  loro  tragitto  ammettono  t 
vasellini  da  muscoli  presso  i quall  corrono,  ed  in- 
sieme  mistl  ed  anastornizzatl  raettono  tutti  nelle 
glandule  poplitee.  Da  quelle  glandule  escono  due  o 
tre  rami,  i quall  per  una  fissura  scolpita  nel  tendine 
del  museolo  Tricipite  si  fanno  strada  aliacoscia,e  ri- 
cevuti  luiighesso  il  femore  molli  altri  vasellini  perven- 
gono  aile  glandule  inguinali  e s’immergono  in  esse. 

Ho  deüo  pooo  sopra  che  oltre  gli  assorbenti  dél- 
ie inleriori  estremilà  altri  ancora  ne  vaiino  aile  gîan- 
dule  inguinali  da’  luoghl  vicini.  A quelle  infattl  si 
trasportano  i vasi  assorbenti  délia  cute  che  cuopre 


5 lombi  ecl  il  podice  mistl  ed  anastomizzatî,  pol  sepa- 
ratl  e riimiti  : cosi  nelle  glandule  superiorl  hanno  il 
loro  Gne  i va  si  assorbenti  delb  anterlor  parete  del  bas- 
so-ventre  sotto  T ombellco:  e lo  stesso  dicasi  degli 
assorbenti  dello  scroto,  del  perineo,  del  pene  ( ec- 
cettuati  i vasi  profond!  del  pene  istesso  e délia  cil- 
toride  feraminina  che  passano  nella  pelvl  sottoTarco 
del  pube  per  la  medesima  via  che  tengono  le  arterie 
per  uscirne),  délia  vagina  nella  donna.  I linfatici  stes- 
si  dérivant!  si  dal  lato  destro  che  dal  sinistre  prima 
di  giugnere  aile  glandule  s’incrocicchiano  tra  loro  e 
fanno  frequenti  e spesse  reti. 

Dalle  glandule  inguinall  escono  que’  vasi  linla- 
tici  di  maggior  diametro,  ma  in  numéro  minore  che 
vanno  a parecchie  glandule  collocate  ne’  lati  dél- 
ia pelvi,  nelle  quali  Gniscono  eziandio  gli  assorbenti 
che  accompaguando  l’arteria  e la  vena  otturatoria 
entrano  pel  solco  scavato  all’angolo  superiore  çd 
esterno  del  forame  triquetro  ed  otturatorj  si  appel- 
lano.  Raggiungono  quelle  glandule  gli  assorbenti 
pure  che  derivano  da’  rauscoii  Glutei,  dall’osso  de- 
gl’ilj,  da’Gemelli,  dal  Periforme,  dal  Quadrato  del 
femore,  dal  nervo  sciatico,  dalla  vescica  orinaria, 
dalla  prostata,  dalle  vescichette  seminali,  dalFutero, 
dalla  vagina,  dalle  trombe,  dalle  ovaja,  da’  legamen- 
ti  larghi  dell’utero,  daH’ano  e da’  suoi  muscoll  . 

Non  tutti  pero  i linfatici  rammentati  si  fermauo 
aile  glandule  che  sono  al  margine  latérale  délia  pel- 
vl minore  o presso  l’arteria  iliaca  esterna  ; poichë 
proseguono  alcuni  il  loro  cammino  unendosi  sem- 
pre  ad  essi  i nuovi  vasellini  delle  membrane  e de’ 
vicini  muscoli,  separandosi  in  piii  rami,  poi  di  que- 
sti  fornaandosi  de’  tronchi,  auastomizzati  nuovameu- 
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te  tra  loro  per  mezzo  de’  vasi  latéral!  e delle  repli- 
cate  sud  division!  . 

Loi)oo  1 lati  delle  vertebre  lombari  v’ha  on  ab»- 
boudante  plesso  di  glandule  lirifatiche  different!  nel- 
la  mole  e nella  figura,  comunicanti  insieme  per  mol- 
li brevi  vasi  di  vario  diametro,  e queste  non  solo  ri- 
cevono  la  maggior  parte  de’  linfatici  che  già  tra- 
passarouo  le  glandule  inguinal!  e délia  pelvi,  ma 
gli  altri  ancora  che  le  schivarono , non  che  quelli 
che  dair  osso  sacro,  dagii  adjacentl  muscoli , da’ 
îegamenti  e da’  nervi  prendono  l’origine.  Goncor- 
rond  pure  aile  glandule  lombari  i linfatici  che  so- 
no presso  l’arteria  circonflessa  degl’  üj,  que’  de’  te- 
sticoll  che  asceiidono  con  la  vena  spermatica,  de’ 
muscoli  e delle  membrane  de’  lombi,  délia  faccia 
conca,va  del  Diaframma  e delle  sue  appendici  , ed 
alcuni  anche  de’  linfatici  del  fegato  . Spessa  ed  in- 
tralciatissima  rete  fanno  sulle  vertebre  lombari  que’ 
vasi  ( alcuni  de’  quali  sono  anche  piîi  larghi  degli 
altri  ) passando  dal  lato  destro,  al  vsinistro  e recipro- 
camente,  altri  sul  parete  anteriore , altri  dletro  il 
postérlore  dell’arteria  Aorta  e délia  vena  Gava  , ove 
si  veggono  anastomizzarsl  insieme,  staccarsi  da  un 
plesso  e penetrare  la  qualche  glandula  , usclti  da 
questa  comporre  un  altro  plesso,  con  indicibile  va- 
rietà  ne’  divers!  soggetti,  e finalmente  ridotti  a po- 
chi  e magglori  troiichi  aprirsl  nel  principio  del 
condotto  toracico  . Alcuni  pcrb  di  que’  vasi  attra- 
versano  il  Diaframma  e ragglungono  lo  stesso  con- 
dotto nella  cavità  del  petto  . 
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j4rt,  III.  De  vasi  linfadci  appartenenti  al  hasso- 
ventre  ed  ai  visceri  contenuti  in  quella  cavità . 

4.07.  Dal  parete  anterîore  e superîore  dell’addome 
prendono  nascimenlo  parecchî  vasl  assorbenti  , i 
quali  per  un  piccolo  foE*ame  del  Diafrâmma  dietro 
la  cartilagine  mucronata  (SBg)  si  recano  aile  glaii- 
dule  intercostali  inferiori,  pol  correndo,  dieiro  le 
cartilagini  delle  coste,  ed  associando  a se  i minimi 
rami  assorbenti  de’  muscoli  intercostali , entrano 
nelle  glandule  collocate  presso  i vasi  inammarj  in- 
terni  arteriosî  e venosl,  e da  queste  aile  glandule 
cervicall  inferiori  co’  vasi  linfatici  del  capo  , del 
collo  e delle  braccia  . 

Il  ventricolo  ha  i suoi  vasi  assorbenti , tanto^neir 
esterna  di  lui  faccia,  quanto  nelT  interna,  superfi- 
clall,  e profond! . Una  porzione  ne  va  aile  glandule 
che  si  trovano  tra  le  lamine  del  piccolo  omento  neî- 
r arco  minore  del  vlscere  , altri  si  uniscono  ai  vasi 
assorbenti  del  fegato  e dello  stesso  omento  forman- 
do  delle  reti  e terminando  pol  co’  linfatici  degl’ 
intestini  nel  condotto  toracico:  altri  fmalmeute  se- 
giiono  i vasi  sanguigni  lungo  T arco  maggiore  del 
ventricolo  e si  radunano  neile  glandule  sparse  pres- 
so l’  arco  medesimo  tra  le  lamine  dell  omento  mag- 
glore  , e fatti  varj  plessl  si  recano  dietro  al  pan- 
créas ad  una  massa  di  glandule,  ch  e tra  l arteria 
celiaca  e la  mesaraica  superiore,  per  aprirsi  poi  nel 
principal  dutto  toracico  sinistro . Le  glandule  stesse 
apposte  agll  archi  del  ventricolo  ammettono  i vasi 
deir  omento  si  grande  che  piccolo  , 

I vasi  assorbenti  degl’  Intesllnl  tenui , ûascQUO  e 
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dalla  superficie  esteroa  e dalla  interna  de!  canale 
intestinale:  quelli  trovansi  sotto  il  peritoneo  , ove 
anastomizzati  tra  loro  fauno  moite  reti  si  nel  lato 
siiperiore  corne  nell’  inferiore  degF  intestini,  comuni- 
cano  cogli  assorbenti  iuterni,  e passati  dalla  super- 
ficie del  canale  al  rnesenterio  , corrono  tra  le  sue  la- 
mine, s’intrecciano  i superiori  cogF  Inferiori,  ed  eu- 
trano  nelle  o:l«ïîidiile  llnfatiche  che  nel  rnesenterio 

<5 

medesimo  iiicoiitrauo . I vasi  profondi  sono  detti  an- 
che lattei  O chiliferi  per  il  fiuido  principale  che  as- 
sorbono  dalla  cavità  del  canale  intestinale  , e sono 
numerosissimi  ncIF  intestino  duodeno  , scemando 
progressivamente  nel  rimanente  intestino  tenue  , 
progredlscono  fimgo  i vasi  sanguigni  sotto  la  tonaca 
muscolare,  ed  anastomizzati  con  alcimi  de’  superfi- 
ciali  arrivano  tra  le  lamine  de!  rnesenterio  aile  glan- 
dule  or  ora  accennate  . Usciti  da  una  çflandula  van- 
no  ad  un’  altra , ed  a poco  a poco  si  uuiscono  in 
tronchi  piîi  grossi  e di  minor  numéro , che  pe- 
netrano  un  plesso  di  glandule  poggiate  suH’  aorta  , 
ove  i vasi  si  mescolano  con  quelli  clie  derivano 
dalle  inferiori  estremltà,  dalla  pelvi , da’  visceri  tutti 
dell’  addome,e  da  simili  glandule  comuni  ascendono 
di  bel  nuovo  per  finire  nel  condotto  toracico  slnl- 
stro . 

Moite  sono  le  glandule  del  rnesenterio , esseudosi 
Irovato  elle  in  qualche  soggetto  giunsero  al  numéro 
di  i5o.  Vario  è il  loro  volume  ; occupano  il  mesen- 
terio  dalla  meta  circa  délia  sua  estensione  fino  al 
eentro  ; in  qualche  luogo  sono  avvicinate  le  une  aile 
altre  , altrove  si  veggono  separate  ed  isolate  , e so- 
no comuni  anche  ai  liofatici , che  baono  origine  dal 
rnesenterio . 


I vasi  assorbeütî  de  crassi  întestini  si  portano  e» 
gnalmeotc  aile  proprie  glaiidiile,  di  mole  pero  mi» 
üore  che  rpieUç  degl  mtestmi  tCDUi , sitiiate  tra  le 
lamine  del  mesocolon  presso  il  tiibo  intestinale.  Indi 
da  una  glandula  ail’ altra  compougoiio  pore  delle 
reti  ed  b anno  line  nelle  gland  nie  ove  fu  detto  met' 
ter  foce  gb  assorbenti  degl  intesîini  tenui . 

Abbonda  il  fegato  di  vasellini  assorbenti , ed  al- 
tri  sono  palesi  solia  faccia  soa  convessa  , altri  appar* 
tengono  alla  coneava , ed  altri  profondamente  collo- 
cati  alla  sostanza  dello  stesso  viscere . Evident!  e da 
scôre'crsi  ad  occbio  nodo  sono  cjuelli  cbe  dal  lobo 
destro  e sinistro  del  fegato  ascendouo  tra  le  doe  la- 
mine del  legamenlo  sospensorio  , trapassano  il  Dia- 
framma  dietro  la  oiucronata  cartilagine  , si  uniscono 
ai  vaselbni  hofatici  délia  soperficie  eonvessa  delDia» 
framma,  ed  a que’  cbe  derivano  dalla  parte  sopeno- 
re  de’  muscoli  addonnnali  , da  moscoli  ed  intego* 
menti  del  petto  , e soperate  le  glandole  che  sono  nel* 
F anterior  cavità  del  mediasUuo  si  raccolgono  in  un 
tronco  , che  recasi  nel  collo  , riceve  i bnfatici  dal  la- 
to destro  del  capo  , del  collo  , e quelli  del  braccio 
destro,  e forma  il  condotto  toracico  dcstio  , cbe  si 
disse  (4^^)  î'peirsi  nelF  angolo  compreso  dalla  vena 
jogolare  e dalla  sottoclaveare  destra.  Molti  altri  linfa» 
tici  dalla  superbcie  convessa  del  fegato  siportano  rial 
destro  lato  al  sinistro  , gioogono  aile  glandole  cbe 
trovansl  solF  arteria  aorta  e solia  vena  cava  e mesco- 
lati  a’  vasellini  simili  che  procedono  da  altre  fonti 
ierminano  nel  sinistro  condotto  toracico.  Alla  so- 
perfide  convessa  del  fegato  spettano  pore  i-vasi 
assorbenti  che  sono  dietro  il  fegato  istesso,  ed  ona 
parte  di  quesli  forato  il  Diaframma,  va  aile  glandol® 


collocale  tra  le  lamine  del  mediaslioo  posteriore  ^ 
parte  a quelle  che  sono  nel  faasso-vealre  sulT  ai^terla 
aorta  e sulla  vena  cava , parte  si  aiiastornizza  co’  va- 
gi linfatici  délia  superficie  concava  del  vîscere . Altri 
ancora  dalla  stessa  superficie  eoiivessa  vengono  alla 
fossa  ombelicale  5 ove  si  conglungouo  a’  profondi,  si 
estendono  sui  vasi  sangiiigoi  e sui  condotti  délia  bi- 
le , iücontrano  le  glandule  che  sono  presse  il  plloro, 
e poi  le  altre  piii  profonde  e finalmente  recano  il  li- 
quore  assorbito  al  coudotto  toracico  sinistre  « Dalla 
medesima  convessa  superficie  del  fegato  nel  dobo  si- 
nistre moiti  vasi  linfatici  si  dirigono  aile  piccèle  glari- 
duie  dislribuite  suif  arco  minore  del  ventricolo  , ed 
altri  a quelle  che  dietro  il  ventricolo  sono  applicate 
aile  appendici  del  Diaframnia . Ivi  essi  s’ intreccia- 
no  co’  vasi  provenienti  dalla  niilza  e da’  reni  suc- 
centuriati  , per  finir  poi  tutti  nella  massa  glandulosa 
che  circonda  l’  arteria  aorta  e la  vena  cava  . 

I vasi  linfatici  délia  superficie  concava  del  fegato 
in  gran  parte  o si  anastomizzano  , corne  poco  fa  si  è 
detto , con  quelli  délia  superficie  convessa  , o comu- 
nlcano  co’  linfatici  profondi  o finalmente  alcuni  di 
essi  uniti  a quelli  che  vengono  dalla  vescichetta  de! 
fiele  si  radunano  nelle  piccole  glandule  presso  il 
condoUo  cistico  , e da  quesle  si  trasferiscono  aile 
altre  pib  volte  nomioate  che  contornano  1’  arteria 
£y3rta  e la  vena  cava  . 

Li  V asï  assorbenti  profondi  del  fegato  prendono 
origine  da  lutta  1 interna  sostanza  <lel  vîscere  . T en- 
gono  dietro  a’ vasi  sanguigni  ed  ai  condotti  escretorj, 
ed  esconodal  fegato  per  la  fossa  sua  trasversa.  Mol- 
li di  essi  formano  le  comunicazioni  Joro  co’  vasi  dél- 
ia superficie  convessa  e con  quel  délia  concava . I 


piu  grossi  troncbî  pero  che  si  faiino  strada  fuorl  del 
iegato  corrono  aile  glaiiduie  che  sodo  nell  arco  mi- 
nore del  ventricolo  , a quelle  collocate  presso  il 
piloro  , ed  aile  altre  çhe  troyansi  dieiro  il  pancréas, 
dalle  quali  lutte  , altraversando  la  massa  glandulosa 
ch’ ë air  iiitoriio  deli’ arteria  celiaca  e délia  mesa» 
raica  superiore  , vanuo  a Imire  aile  glandule  poste 
sull’  arteria  aorta  e sulla  vena  cava  , 

La  milza  ha  i suoi  vasi  assorbenti  superficiali  e 
proloiidi  , che  si  miiscono  uelle  mcisure  o solchi 
scolpiti  iieir  ioterna  faccia  del  viscere,  ed  accostan- 
dosi  ai  vasi  saugulgni  raggiungono  alcune  glandule 
che  ivi  s’  incontrano  , e poscia  dietro  il  pancréas  si 
associano  ai  vasi  assorbeuti  del  ventricolo  , del  fe- 
gato  e degl’  iutestliil  co’  quali  si  portano  al  condotto 
toracioo  principale  e sinistro . 

A quelle  medesime  glandule  vanno  i vas!  assor- 
benti del  pancréas  che  circondano  i yasi  sanguigni 
di  questo  viscere , 

Dalla  superhcie  dei  reni  procedono  molli  vaselll- 
ni  assorbenti , i quali  giimti  ali’  ilo  od  încisura  di  ca- 
daun  rene  parte  penetrauo  T interna  soslanza,  e par- 
te si  mescoîano  ai  profond!  ch’  escono  dalla  medesi- 
ina,  ed  avvlcinati  ai  vasi  sanguigni  progrediscono 
nel  loro  cammino  Cno  aile  glandule  adunate  sull  ar- 
teria aorta  e sulla  vena  cava. 

Anche  da’  renl  succenturiati  si  staccano  i vasi  as- 


sorbenti che  ne  percorrono  la  superhcie  e la  sostan- 
za  . Comunicando  gli  uni  con  gli  altrl  nel  solco  che 
présenta  la  faccia  inferiore  di  queste  particelle  ne 
risultano  alcuni  piccoli  tronchl,  e quelli  che  appar- 


tengono  al  rene  succenturiato  destro  s’immergono 
nelle  glandule  presso  la  yena  caya,  quelli  del  sinistro 
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aile  altre  glanilule  sparse  sulle  appendici  del  Dîa- 
framma . Gli  uni  e gli  altri  oltrepassate  le  indicate 
glandule  mettono  ne’  plessi  e uelle  glandule  soprap- 
poste  air  arteria  aorta  ed  alla  vena  cava  . 

A rt.  IJ^,  De  msi  linfatici  appartenenti  alla  caçità 
del  torace  , ed  ai  visceri  contenuti  in  quella  ca- 
vità . 


4-o8.  Oltre  1 vasellinl  assorbenti  o linfatici  cbe  da 
parecchie  parti  del  torace  s’indirizzano  aile  glandule 
ajscellari,  ed  oltre  quelli  chepassano  dalle  coste  e 
da’ inuscoli  vicini  al  dutto  toracico  destro  altri  ve  n’ 
ha  nel  torace  che  appartengono  alla  faccia  superiore 
del  Diaframma,  al  mediastioo,  al  perlcardio,  al  cuo- 
re,  ai  polmoni , aU’esofago. 

I vasi  assorbenti  che  partono  dalla  siiperfi oie  con- 
vessa  del  Diaframnia  e dalla  pleura  si  adunano  nel- 
le  glandule  collocate  nella  parle  inferiore  del  me« 
diastino  , e si  uniseono  ai  vasi  cono^enen  che  ser* 
peggiano  sulle  cartiîagini  delle  coste  : aîcuno  porta- 
si  anche  a quelle  glandule  che  sono  sulla  faccia  an- 
teriore  délia  vena  cava  . 

Quegli  assorbenti  che  provengono  dalla  cavîtà 
de!  mediastino  anteriore  e dal  pericardio  entrano 
nelie  glandule  sparse  alF  intoroo  del  condotto  tora- 
cico e soll  arco  dell’  aorta  , ove  sî  confondono  co’ 

» 

vasi  assorbenti  che  accompagnano  1’  arteria  e la  ve- 
nu maroîiiaria  interna  sotto  le  cartilao^ini  delle  coste, 
non  che  coo  alcuni  vasi  linlatiei  de’ polmoni . 

II  cuore  ha  i vasi  assorbenti  si  nella  faccia  sua  an- 
teriore , corne  nella  posteriore  . Gli  anteriori  cam- 
tninano  verso  la  base  del  viscere  luago  le  diramazlo- 
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Dî  delle  arterîe  coronarle  ^ e trapassato  il  pericardio 
nelia  superlicie  anteriore  delf  aorta  varnio  aile  glan- 
dule  poste  sull’  arco  délia  stess’  arteria  , ove  cou- 
corrono  gll  altri  linfatici  dal  pericardio  e dal  me- 
diastino  : da  queste  cou  trouchi  comuiii  ascendono 
aile  glandule  iiiferiori  del  rollo,  per  aprirsi  poi  si  nel 
destro  che  oel  sinlstro  condotto  toracico.  I vasi  lin- 
fatici posteriori  del  cuore  incontrano  le  glandule 
applicate  sul  bronco  del  sinistro  polmone  ed  in  quel- 
le hanno  fine. 

I vasi  linfatici  de’  polmoni  si  distinguono  in  super- 
ficiali  e profond! . Quelli  che  occupano  la  superficie 
del  viscere  sono  frequentemente  varicosl  e rappre- 
sentano  una  rete,  nell’ aree  délia  quale  altri  se  ne 
scorgono  di  minor  diametro.  Essi  per  la  maggior 
parte  s’immergono  nella  sostanza  del  polmone  per 
comunicare  co’  profondi.  Alcuni  pero  de’ superficia- 
li  con  separati  tronchi  si  recano  aile  glandule  che 
sono  intorno  a’  bronchi  e nelle  fosse  che  il  viscere 
présenta  per  1’  ingresso  de’  grandi  vasi  sanguignî  . 
I linfatici  profondi  del  polmone  nascono  dalle  vesci- 
chette  aeree  , da’ bronchi , dal  tessuto  celluloso  che 
unisce  le  diraniazioni  de’  vasi  aerei  e sanguigni  : si 
accostano  essi  ai  vasi  sanguigni  ed  associati  aivasel- 
lini  superficiali  penetrano  prima  le  minori  glandule 
che  Irovansi  nelle  incisure  o fosse  de’ polmoni  ; poi 
raccolti  in  tronchi  o plessi  maggiori  finiscono  nelle 
moite  e grosse  ^^landule  contiguë  alla  divisione  délia 

trachea  , ove  s’ intrecciano  i vasi  dell’  uno  e dell’  al- 

« 

tro  polmone  . Sono  queste  le  glandule  chiamate 
bronchiali  , dalle  quali  si  spiccano  molti  rami  : alcu- 
ni discendono  aile  glandule  poste  nel  lato  destro  del- 
r esofago  comuni  ai  linfatici  dello  stesso  esofago  e 


\ 
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del  fegato , e di  là  aile  altre  glanilule  presse  le  verte* 
bre  e imalmepte  al  coadoLto  toracico  insicine  co’  va* 
si  assorbeiitî  iûtercostali  : aitri  rami  s’  inseriscono 
uelle  glaaduie  cervicali  inferiori  f aitri  in  quelle  che 
Cuoproao  anteriormeote  la  trachea  , ed  ivi  comunl- 
canQ  co’vasi  assorbeati  délia  glaodula  tireoidea,  per 
venire  la  appresso  aile  glandule  inferiori  del  colio,  e 
da  queste  al  dutto  toracico  : aitri  rami  del  poimone 
sinistro  dalle  glandule  bronchiall  vanao  immediata- 
meate  al  sinistro  condotto  toracico  senza  mescolarsi 
con  quelli  del  destro;  siccome  egualmente  un  qual- 
che  vaso  linfatico,  del  poimone  destro  suo}  coriere 
Sülla  faccia  anteriore  délia  vena  Gava  per  trasferirsi 
al  condotto  destro. 

Per  cio  che  spetta  ai  linfatici  delf  esofago  , aven- 
do  detto  dl  sopra  che  que'  del  cuore  e de’  polmoni 
si  uniscono  neile  varie  glandule  a qiielll/deir  esofa- 
go , e chiaro  che  questi  concorrono  nelle  glandule 

stesse  co’  cardiaci  e co’  polmonali, 

\ \ 

Art.  V.  Del  condotto  toracico,  sinistro^ 

e del  destro  , 


4cg.  I vasi  linfatici  ascendenti  dalle  inferiori  estrc* 
mita, dalla  peivi, da^visceri  racchiiisineiraddome, da’ 
lombl  e da  m a estesa  porzioue  delle  parefei  dl  quella 
cavità  medesima,  oltrepassate  le  glandule  inguiuali  , 
délia  pelvi,  del  raesenterio  e de’ lombl  si  raccolofono 
in  tre  o quattro  vasi  maggiori  che  nella  regioue  dél- 
ia seconda  vertebra  lombare  si  unisçono  Insieme  per 
formare  un  comun  reciplente  » di  figura  frequente- 
mente  ovale,  e che  in  alcuni  indlvidul  lia  il  diametro 
pressochè  dl  mezzo  pollicCo  Quel  récipients  e ab- 
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bracciato  da  nua  robasta  membrana  ceîlulosa  , ed  è 
colloeato  dletro  Y artcria  aorta  , obbllquameute  db 
retto  dal  lato  siuistro  al  destro,  ed  alla  prima  verte- 
bra  de’  lonibi  e copcrto  piii  dalla  destra  appeodice 
teudinosa  del  Diaframaia  che  dalT  aorla  . Ivi  si  ri- 
stringe  quel  caDale  , sapera  il  Diaframnia,  ed  ascen» 
dendo  sul  lato  destro  délia  faccla  anteriore  delle  ver- 
tébré del  doiso  corre  tra  la  vena  aziga  che  gli  e a 
destra,  e 1’  arteria  aorla  che  gli  sla  a siolstra.  Tal- 
volta  in  quel  cammino  ë tortuoso  e serpentino  e non 
ha  il  diametro  maggiore  di  una  linea  e niezzo,  o due. 
Passata  la  meta  délia  colonna  dorsale  comincia  gra» 
datamente  a dilatarsi  , per  modo  che  alla  hoe  ha  im 
lume  di  tre  linee  di  diametro.  Alla  reofione  délia 
quarta  o délia  terza  vertebra  del  dorso  dietro  Y arco 
deir  aorta  si  volge  sulla  colonna  vertébrale  dal  lato 
destro  al  sinistre  dietro  Y esofago  , e salendo  passa 
dal  petto  al  collo  dietro  la  vena  sottoclaveare  sini- 
stra,  e dietro  T arteria  tireoidea  inferiore  : attaccato 
per  mezzo  del  tessuto  celluloso  alla  faccia  anteriore 
del  miiscolo  lungo  del  collo  si  allarga  di  piu,  e giiio- 


ge  circa  alla  sesta  vertebra  cervicale  , ove  si  ripiega 
in  se  stesso  dalle  parti  superiori  aile  inferiori  e dalle 
posteriori  aile  anteriori  per  inserii  si  nelFangolo  ester» 
no  cbe  comprende  la  vena  jngolare  sinistra  colla  sot- 
toclaveare . In  alcuni  soggetti  non  si  flette  dall’  alto 
al  basso  , ma  appena  sormonto  Y angolo  delle  veoe 
accennato  si  curva  verso  di  esse  ed  in  quelle  si  âpre. 
Prima  che  il  condotto  toracico  linisca  sboccano  in 
esso  i tronchi  de’  va  si  linfati  ci  del  b raccîo  sinislro,  e 
del  lato  sinistre  del  capo  e del  collo,  i qnali  pero 
non  ë raro  che  abbiano  il  loro  line  in  una  delle  vene 
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HHÜcnfe,  separatam ente  dal  condotlo  principale  c 
comiuie  . 

Nel  coiulotto  suddetto  concorrono  tutti  quegli 
nmori  che  dalle  varie  parti  del  corpo  umano  fu- 
rono  assorbiti  da’  vase  llini  liüfat  ici . 

In  tutto  il  suo  cammiûo  liingo  il  torace  ed  il  col- 
lo  al  condotto  toracico  si  recano  alcuni  vasl  llufatici 
del  basso  ventrc,  qiielli  degli  spazj  iutercostali,  gli  al- 
tri  ehe  procedono  dagl’  integumenti  del  dorso  e del 
torace  istesso,  dal  Diaframma,  dal  pericardio.  La 
maggior  parte  pero  di  que’  vaselliiii  compongono  una 
qnalche  g^andula  prima  di  arrivare  al  dutto  comune 

0 fanno  alcnue  reti  spesse  ed  intraleiate  sul  corpo 
delle  vertebre,  nclle  quall  glandule  o reti  si  adunano 
molli  vasi  che  si  risolvono  in  pochi  e di  ma^gior  dia- 
metro  che  vanno  al  condolto  istesso. 

Il  recipiente  dal  quale  prende  principio  il  dïitto  to- 
racico e cîo  che  aîcnni  IVotomisti  nhiamano  la  nister- 
na  (26).  Esso  talvoUa  è divlso  in  due  o tre  canali, 
che  uniti  faano  lo  slesso  dotto. 

L'inlero  canale  è interrotto  qna  e là  da  parecchie 
valvole  abbiuate  , non  cosi  frequenti  corne  ne' minuti 
vasi  linfatici , ma  pero  molto  resistenti , e di  figura 
semihinare  colf  apertnra  rivolta  aile  parti  superiori . 
Quanlo  è agevole  al  mercurio  di  passare  dalle  radi- 
ci  che  sono  ai  lombi  fino  alf  estremitâ  snperiore  del 
condolto  toracico,  altrettanto  h impossibile  che  dal- 
le parti  piu  alte  venga  esso  cacciato  alf  ingiîi  . 

Una  doppia  valvola  incontrasi  costaiitemente  nel- 

1 orihcio  che  il  condotto  toracico  si  forma  nelf  an- 
golo  tra  la  vena  jugolare  e la  sottoclaveare . Quelle 
due  valvole  comprendono  uno  spazio  ellittico  angu- 
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stissimo,  e cio  perche  il  chilo  cbe  discencle  dalcon- 
dotto  stesso  si  versi  a goccia  a goccia  Del  sangue  (a). 

FrequeDti  varietà  osserva  Del  coadotto  toracico 
chl  lo  esamina  in  molli  cadaveri.  Talvolla  sono  due 
canali  separati  in  tutta  la  loro  Kingliezza  ; in  altri 
casi  doppio  ë il  reciplente  inferiore  e doppio  il  con- 
dotto  , che  ad  incerlo  silo  diviene  un  canale  solo  ; 
il  canale  in  alcuni  soggetti  si  converle  a meta  delsuo 
corso  ia  un  plesso  intrahriatissimo  di  vasi  ; in  altri  il 
condotto  si  divide  in  due  rami , che  dopo  brève  trat- 
to  si  riuniscono  in  uu  solo  facendo  cio  che  rHuii  er 
chiama  uxi  isola  ^ e piu  d’  una  ancora  ,*  in  altri  il 
condotto  prima  di  finire  si  biforca  e sbocea  cou  due 
rami  nelie  vene  del  smistro  lato;  in  altri  ancora  uno 
de’  rami  va  aile  veoe  sinistre,  e T altro  a quelle  del 
lato  destro. 


{a)  S i veggano  le  Alemorie  intovno  alla  aita  ed  aile  opéré  di  Lsopoldo 
M.  A-  Caldani,  MoHena  1822,  ove  alla  pag.  38-39  pai'lato  dell’  opinio- 
ne  che  avea  il  inio  célébré  Zio  suU’  uso  di  quella  doppia  valvola.  Il  chia- 
rissimo  Haller  scrisse,  che  se  alcuni  giudicano  che  quella  valvola  impedisca 
r ingresso  di  un  liquide  nel  condotto  toracico,  ad  id  munus  mïhi  vlx  suf- 
ficere  oidetur.  ( Elem.  Physiol.  Tom  VII,  pag.  227  ) . Forse  altri  dira,  che 
se  la  valvola  non  puô  opporsi  al  sangue  venoso  nello  slato  ord.nario  e na- 
turale,  non  dee  perd  negarsi,  che  negli  sforzi  délia  tosse  arrestandosi  il 
sangue  nella  vena  jugolare  e nella  sottoclaveare  esso  le  dilati,  e quindl  pas- 
sarebbe  al  condotto  toracico  , se  non  ci  fossero  le  valvole  . E facile  di 
far  osservare  a quelli  che  cosi  ragionano  : 1.  che  se  la  natura  avesse  pre- 
venuto  in  noi  le  conseguenze  délia  tosse  e degli  sforzi,  ben  ail  ri  maggiori 
inconvénient!  avrebb’  essa  impeddo  di  quello  sia  il  momenlaneo  ringorgo 
di  una  piccola  onda  sanguigna  nel  condotto  toracico  : 2.  che  la  forma  e 

la  disposizion^g  delle  due  valvole  applicate  alT  ocificio  del  canale  che  prima 
di  finire  si  allarga  notabilmente  sembrano  dirette  ail’  ufficio  indicaio,  di 
non  permettere  cioè  al  chilo  di  versarsi  ad  un  tempo  in  troppa  copia 
nelle  vene,  ma  a goccia  a goccia,  opinione  che  sostenne  anche  il  cel.Hun 
ter,  e che  puô  dimostrarsi  colla  injezione  del  niercurio  nel  condotto  stesso 
dopo  che  furono  aperte  le  vene,  esperimenlo  che  in  ogni'anno  soglio  in~ 
stltuire  nel  Teatro  Analomico  di  quest’  anlichissima  üniversilà  ed  allapr#' 
senza  de’  numerosl  giovani  che  lo  frequenlano. 
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Il  condotto  toracico  destro,  o anteriore  ë molto- 
piü  breve  dei  sinisLro  e (la  cio  che  fu  detto  finora  ë 
chiaro  cb’  esso  si  formi  dall’  «nione  de’  vasi  linfaticl 
sorgeotl  dal  lobo  destro  del  fegato  , da  quelli  del  ' 
Dlalràsoma  oe!  lato  destro,  da  quelli  cbe  accompa- 
guano  r arteria  mammaria  interna  , da  alcuno  de’ 
vas!  del  destro  polmone  , da  quelli  del  braccio  de- 
slro  e del  corrispondente  lato  del  collo  e délia  te- 
sta . L’  unione  di  que’  trouchi  ( che  frequeotemente 
sono  quattro  o cinque  ) ha  luogo  presso  le  vene  ju- 
golare  e sottoclaveare  destra , cosicchë  il  diamètre 
del  coodotto  ë ivi  quasi  ego  ale  per  breve  tratto  a 
quelle  del  condotto  toracico  sinistro. 


'Fine  del  Tomo  L 
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Art.  X. 
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CAPO  XXIV. 
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Art  I. 
Art  IL 
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Dei  le^amenti  délia  prima  e délia  se- 
conda  vertebra  del  collo  . 

Dei  legamenti  delle  vertebre  . 

Dei  legamenti  delle  coste  e délia  car- 
tilaghie  mucronata  . 

Dei  legamenti  délia  pelai  . I 
Dei  legamenti  délia  clavicola 
Dei  legamenti  délia  scapola  . 

Dei  legamenti  delC  omero  e del  cubito 
Dei  legamenti  del  carpo  e del  meta- 
carpo  ..... 
Dei  legamenti  delle  dita  délia  mano 
Dei  legamenti  del  femore , del  gin  oc- 
chio  ^ délia  tibia  e délia  fibula 
Dd  legamenti  del  piede , del  tarso  , 
del  metatarso  e delle  dita 
De^  muscoli  in  generale 
De’  muscoli  che  muovono  la  cute  del 
cranio,  le  sopracciglia,  le  labbra  e la 
masceUa  infarmrp. 

De  muscoli  che  muovono  il  capo,  il 
collo , il  dorso , i lombi  e V osso  del 
coccige  ..... 

De  muscoli  che  muovono  le  coste,  del 
Dioframma  e de  muscoli  che  si  tro- 
vano  nelle  pareti  delC  addome 
Dé  muscoli  appartenenti  aile  braccia 
Dé  muscoli  appartenenti  alla  gamba 
Del  cuore  ..... 
Delle  arterie  principali  che  no  s cono 
dal  cuore  e delle  loro  ranàficazioni 
Delt  A rteria  Polmonale 
Deir  A rteria  Aorta,  suo  areo  e rami 
che  vengono  dal  niedesimo 
Delle  Arterie  Carotidi  ester  ne  e del- 
le ramijîcazionï  che  ne  derivano 
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Délie  Arteriè  Corotidi  interne  e dél- 
ié loro  ramijicazioni  . . Soi 

Delt  Arteria  Sottoclaveare,  e de  suoi 
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rami  .....  003 

DelC  Arteria  Ascellare  , e de  suoi 
rami  . . . . . 34o 

Art.  VII.  DelC  Arteria  Brachiale  e de  suoi 

rami  .....  042 

CAP  O XXVII.  Delt  Arteria  Aorîa  tcrocica  e addo- 

minale  , e de  loro  rami  , . o49 

Art  I.  Delt  Aorta  toracica  . . . ivi 

Art.  II.  Delt  Aorta  addominale  . . 352 

CAP  O XXVIII. -De//e  Arterie  Tliache  e de  loro  rami  060 
Art.  I.  Delle  Arterie  Iliache  ccmuni^  e loro 

divisione  . . . . 56i 

Delt  Arteria  Ipogaslrica , e de  suoi 
rami  .....  ivi 

Delt  Arteria  îliaca  esterna^  e de 
suoi  rami  ....  56^ 

Delt  Arteria  Fernvrale  ^ e dé’  suoi 
rami  .....  56g 

Delt  Arteria  PopLitea^  e dé  suoi  rami  076 

CAPO  XXIX.  Delle  Vene 882 

Art.  I.  Delle  V ene  Polmonali  . 

Délia  V ena  Cava  Superiore 
Art.  III.  Delle  Vene  del  capo  e del  collo  clie 

sboccano  nella  Sottoclaveai'e  586 
Delle  V ene  delle  hraccia  e del  tora- 
ce  che  shoccano  nella  Sottocla- 

^ veare 389 

CAPO  XXX.  Delle  V ene  che  concorrono  nella  V e- 

na  Cava  inferiore  . . .092 

Delle  V ene  del  pieds  e délia  gamba  ivi 
Délia  V ena  Iliaca  e délia  V ena  Ca- 
va inferiore  ....  og5 
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Art  II. 

Art  III. 

Art.  iV 

Art.  V. 
O XXI 
Art.  I. 
Art  II. 
Art.  III 

Art  IV. 
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Art  III.  Délia  Vena-Porta  . 
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CAPO  XXXL  Deî  vasi  linfatici  ^ O assorhenti  , 


Art.  I. 

Dei  vasi  linfatici  del  capo , del  collo  , 

delle  hraccia  . . . * . 4^^ 

Art.  II. 

Delle  glandule  inguinali  e dei  vasi 

linfatici  delle  estremità  inferiori  4^4 

Art.  III.  t De  vasi  linfatici  appartenenti  al  bas- 


f 

so-ventre  ed  ai  visceri  contenuti  in 

Art.  IV. 

quella  cavità  . . . ,4^9 

De  vasi  linfatici  appartenenti  alla  ca^ 
vità  del  torace^  ed  ai  visceri  conte- 

/  Art.  Y, 

nuti  in  quella  cavità  . . 4^4 

Del  condotto  toracico  sinistro  , e del 

destro  . . . . .4^^ 

Edizione  posta  sottn»  la  tiitela  délia  Notificazione  Gover- 
nativa  primo  Giugno  i8i5,  e"d  annesso  Regolamento. 
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